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Diese Veroffentlichung wurde durch die
Analysen, Erkenntnisse und Erfahrungen
einer Vielzahl von Aktivist*innen und
Expert*innen aus verschiedenen Landern
ermaoglicht, darunter Chile, Kolumbien, die
Tschechische Republik, Irland, Kasachstan,
Kenia, Malta, die Republik Moldau, Nepal,
Nordmazedonien, Peru, die Philippinen

und Ruanda. Der Bericht wurde auf der
Grundlage von ausfuhrlichen Interviews
und schriftlichen Beitragen der nachfolgend
genannten Personen erstellt, die gréRzugig
ihre Erfahrungen geteilt und die Entwurfe
und Beitrage gepruft und bearbeitet haben.
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Gesetze und MaBnahmen im Bereich der sexuellen

und reproduktiven Gesundheit und der damit
verbundenen Rechte haben tiefgreifende Auswirkungen
auf das Leben und das Wohlergehen des Menschen

und beruhren einige der grundlegendsten und
personlichsten Aspekte des menschlichen Lebens.
Gesetze und MaBBnahmen, die das Recht auf sexuelle und
reproduktive Gesundheit garantieren, verbessern den
Zugang zur Gesundheitsversorgung und bieten Schutz
vor Diskriminierung, Zwang und Gewalt. Gesetze und
MafBnahmen hingegen, die die sexuelle und reproduktive
Gesundheit und diesbezigliche Rechte untergraben,
verweigern den Menschen die Moglichkeit, freie und
informierte Entscheidungen Gber ihren Kérper, ihre
Gesundheit und ihre Beziehungen zu treffen.

In den letzten Jahrzehnten haben sich von bereichsUbergreifenden Strategien vor, die

zahlreiche Lander auf der ganzen Welt fur die entscheidende Bausteine fur die erfolgreichen

Abschaffung von Gesetzen und politischen BemUhungen um einen Wandel waren.

MaBnahmen eingesetzt, die die sexuelle und

reproduktive Gesundheit und diesbezugliche Diese Reformen erfolgten durch

Rechte untergraben und die korperliche, Gesetzgebungsverfahren in den Parlamenten,

geistige und emotionale Gesundheit und das durch Verwaltungsmechanismen und

Wohlbefinden des Einzelnen beeintrachtigen. Regierungsentscheidungen, durch

Sie haben versucht, einen rechtlichen offentliche Volksabstimmungen, durch

und politischen Rahmen zu schaffen, der Klagen und Verfassungsreformen. Zu den

das Recht auf sexuelle und reproduktive herausragenden Beispielen gehodren die

Gesundheit anerkennt und gewahrleistet. Die Legalisierung des Schwangerschaftsabbruchs

weltweit erzielten positiven Auswirkungen und die Verbesserung der MaBnahmen zur

einschlagiger Reformen waren bedeutsam umfassenden Sexualerziehung, die Férderung

und transformativ. von rechtlichen Rahmenbedingungen, die
eine respektvolle Gesundheitsflrsorge fur

Dieser Bericht erzahlt Geschichten, die zeigen, Mutter garantieren, und die Abschaffung des

wie positive Veranderungen in Gesetzen Verbots von NotfallverhUtungsmitteln.

und UmsetzungsmafBnahmen in Bezug

auf eine Vielzahl von Themen der sexuellen Auch zwischen Landern, die ganz

und reproduktiven Gesundheit und Rechte ahnliche Veranderungen in Gesetzen und

(SRGR) in vier Regionen und in dreizehn UmsetzungsmafBnahmen eingefuhrt haben,

Landern erreicht wurden. Der Bericht gab es groRe Unterschiede in der Art und

fasst die Erkenntnisse und Erfahrungen Weise, wie diese Veranderungen im Einzelnen

zahlreicher Organisationen, Expert*innen und erreicht wurden. Aufgrund der jedem Land

Aktivist*innen zusammen und stellt eine Reihe eigenen sozialen und kulturellen Kontexte und
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Geschichte und der Vielfalt der rechtlichen
und politischen Systeme gestaltet sich auch
der Weg zum Wandel in jedem Land auf seine
ganz eigene Weise.

Doch trotz der Unterschiede zwischen den
Landern suchen viele Interessengruppen

- Communities und Aktivist*innen,
zivilgesellschaftliche Organisationen,
Entscheidungstrager*innen, Expert*innen und
multilaterale Organisationen - nach Beispielen
fUr Reformstrategien aus anderen Teilen der
Welt. Sie haben festgestellt, dass der Austausch
von Erfahrungen und Uberlegungen Uber
Grenzen hinweg den Erfolg férdern, Strategien
bereichern und Chancen vervielfachen kann.
Wir hoffen, dass dieser Bericht strategische
Einsichten, Inspiration und Ermutigung fur
Aktivist*innen und Organisationen auf der
ganzen Welt vermitteln wird.

Die dreizehn hier untersuchten Lander stehen
beispielhaft fur all die Lander, in denen in
letzter Zeit wichtige Reformen zur SRGR
durchgefuhrt wurden, und die Beispiele bilden
nur eine Auswahl der SRGR-Themen ab. Viele
der hier beschriebenen Reformen waren
wichtige Meilensteine und die Grundlage fur
weitere Veranderungen auf dem Weg zum
notwendigen Wandel. Auch in den Landern, in

10 Wege zum Wandel: Sexuelle und rep

denen immense Veranderungen in Gesetzen
und UmsetzungsmaBnahmen erreicht werden
konnten, mussen in der Zukunft weitere
Verbesserungen erzielt werden.

Unsere Organisationen und Communities
hatten das Privileg, eine Rolle auf diesem
Weg zum Wandel zu spielen. Wir stehen
jedoch nur als ein Beispiel fur das riesige
Netzwerk von Aktivist*innen, Expert*innen
der Zivilgesellschaft, politischen Akteur*innen
und anderen Interessengruppen, die

sich gemeinsam fur diesen Wandel
einsetzen. Wir mochten an dieser Stelle

all diese Personen, Organisationen und
Entscheidungstrager*innen, deren Arbeit
Grofes bewirkt hat, ehren und wurdigen.

roduktive Gesundheit und Rechte starker rechtlich absichern



Strategien und
Zielsetzungen
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Den Moment nutzen. Dranbleiben. Weitermachen und
sich nicht beirren lassen. Unterstitzung und Solidaritat.
Die Strategien zur Verwirklichung rechtlicher und
politischer Reformen im Bereich der sexuellen und
reproduktiven Gesundheit waren eine Mischung aus
visiondrer Planung, abgestimmten und spontanen
MaBnahmen und gemeinschaftlichen Aktionen - und
lieBen das eigentliche Ziel nie aus dem Auge. Die
Festlegung der Zielsetzungen und die Entwicklung

von Strategien erforderte sowohl Spontaneitat als auch
verschiedene Phasen jahrzehntelanger Planung. Der
Weg zum Wandel verlief zwar in jedem Land anders,
oftmals aber halfen gemeinsame Uberlegungen bei der
Entwicklung von erfolgreichen Strategien.

In allen Landern waren die Festlegung von
wichtigen Einzelzielen und die Einigung auf
ein gemeinsames Ubergeordnetes Ziel von
zentraler Bedeutung fur die Planung der
Wege zur Reform und fur die Umsetzung
tiefgreifender Veranderungen. Der Festlegung
der Ziele ging in der Regel eine umfassenden
Analyse der jeweiligen SRGR-Problematik
voraus. Auf dieser Grundlage konnte dann
ermittelt werden, welche rechtlichen

oder politischen Veranderungen im

Einzelnen notwendig sind und die groRten
Auswirkungen auf das Leben der Menschen
haben wurden.

Eine gemeinsame
Vision schaffen

Wenn mehrere Akteur*innen an der

Arbeit an Veranderungen in Gesetzen und
UmsetzungsmafBnahmen beteiligt waren,

war es wichtig, eine gemeinsame Vision des
angestrebten Wandels zu entwickeln. An
diesem Prozess war oftmals eine kleine Gruppe
von zivilgesellschaftlichen Organisationen und
Aktivist*innen beteiligt. Manchmal wurde auch
ein breiteres Spektrum von Akteur*innen mit
einbezogen, etwa medizinische oder juristische
Fachleute oder politische Strateg*innen.

»,S0 etwas passiert nicht einfach Uber
Nacht, es braucht viel Zeit, Geduld
und Ausdauer, immer wieder auf
Leute einzugehen, die vielleicht
missverstehen, was du sagst, um
eine Person nach der anderen zu
Uberzeugen in der Hoffnung, dass
sie dann wieder jemand anderen

Uberzeugen wird.“
Francesca Fenech Conti, Malta

Die Vereinbarung von gemeinsamen Zielen war
ein wichtiger Aspekt der Strategieentwicklung
und -planung. Sie stellte sicher, dass die
verschiedenen Akteur*innen auf dieselben
Ziele hinarbeiten und reduzierte das Risiko
von WidersprUchen, die die Bemuhungen

um Veranderungen schwachen oder von

den Gegnern des Wandels ausgenutzt
werden kéonnten. Sie bot auch eine wichtige
Gelegenheit, Uber die den Zielsetzungen
zugrunde liegenden Annahmen und
Hypothesen nachzudenken.
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Bei der gemeinsamen Arbeit an den
Zielsetzungen konnten auch die einzelnen
Aufgaben definiert und verteilt werden,

unter Berucksichtigung von Aspekten wie
Mandat, Fahigkeiten, Fachwissen, Kapazitaten
und Ressourcen. Dabei war es wichtig
anzuerkennen, dass viele unterschiedliche
Akteur*innen eine wichtige Rolle spielen und
verschiedene, einander erganzende Beitrage
leisten kénnen.

Die sozialen, historischen und politischen
Gegebenheiten spielten auch eine wichtige
Rolle in der Entwicklung der Strategien,
mit denen wichtige Ziele erreicht werden
sollten. Haufig war es herausfordernd, den
richtigen Weg zwischen einer pragmatischen
Bewertung realpolitischer Uberlegungen
und dem Festhalten an einem ehrgeizigen
Konzept zur Sicherung nachhaltiger
Reformen zu finden, da es oft mUhsam
war, Fragen der politischen Machbarkeit
angemessen zu beruUcksichtigen. Bei der
Suche nach dem richtigen Ansatz ging es oft
darum zu entscheiden, ob die Anstrengungen
sich darauf konzentrieren sollten, das
Ubergeordnete Ziel direkt zu erreichen oder
Uber einen langeren Zeitraum nach und
nach mehrere kleinere Veranderungen

zu erwirken. So wurden die Ziele an sich
durch die Erwagungen zur Machbarkeit
nicht in Frage gestellt, vielmehr ging es
darum einzuschatzen, auf welchem Weg
und in welchem Zeitraum diese erreicht
werden sollten. Diese Frage stellte sich zum
Beispiel in Chile, wo bis 2017 Abtreibungen
unter allen Umstanden gesetzlich verboten
waren. Hier bestand das eigentliche Ziel
darin, eine umfassende Legalisierung des
Schwangerschaftsabbruchs zu erreichen.
Als sich 2014 jedoch eine Gelegenheit fur
eine Reform bot, war in Anbetracht der
politischen Situation zu erwarten, dass nur
geringfugige Veranderungen in Gesetzen
und UmsetzungsmalBnahmen unmittelbar
durchgesetzt werden konnten. Die
Aktivist*innen mussten daher Uberlegen,
ob sie einen Vorschlag unterstutzen sollten,
der das absolute Abtreibungsverbot zwar
aufheben, den Schwangerschaftsabbruch

aber nur sehr eingeschrankt legalisieren
wurde. Dieses Reformpaket war zwar deutlich
kleiner als der angestrebte Wandel, dennoch
kamen die Aktivist*innen zu dem Schluss,
dass es ein Durchbruch und ein erster Schritt
auf dem Weg zu weiteren Veranderungen
ware, der den Ausgangspunkt fur die
Verwirklichung der eigentlichen Ziele
darstellen kénne.

In anderen Landern entschieden die
Aktivist*innen, die Bedingungen seien
gerade gunstig, um in einem Zug

gleich umfassendere Veranderungen
durchzusetzen. In Irland zum Beispiel galt
die Entscheidung, im Rahmen des 2018
geplanten Reformpakets zur Aufhebung des
Abtreibungsverbots auch die Legalisierung
der Schwangerschaftsabbruch auf Verlangen
in der ersten Phase der Schwangerschaft
einzufordern, als gewagter Schritt. Anfangs
herrschte in politischen Kreisen grof3e
Skepsis, ob die Offentlichkeit fur die
Aufhebung des in der Verfassung verankerten
Abtreibungsverbots stimmen wulrde, wenn
auch die Schwangerschaftsabbruch auf
eigenes Verlangen in den Vorschlag fur
einen neuen Rechtsrahmen aufgenommen
wurde. SchlieRlich jedoch veroffentlichte die
Regierung einen Gesetzentwurf, der auch die
Legalisierung der Schwangerschaftsabbruch
auf Verlangen vorsah.

Am Tag des Referendums votierte eine
grol3e Mehrheit der Burger*innen fur die
gesetzlichen und politischen Veranderungen
- in dem Wissen, dass damit der
Schwangerschaftsabbruch auf Verlangen
legalisiert wurde. Doch selbst in Landern

wie Irland, in denen die BemUhungen um
umfassende Veranderungen in Gesetzen und
UmsetzungsmalRnahmen erfolgreich waren,
bedarf es weiterer Fortschritte und Reformen,
um noch bestehende Hindernisse in Gesetz
und Praxis zu beseitigen.

In vielen Landern standen mehrere
unterschiedliche gesetzgeberische, gerichtliche,
verfassungsrechtliche oder regulatorische



Moglichkeiten zur Verflgung, um
Veranderungen herbeizufUhren. Hier wurden
im Rahmen der Reformstrategien oftmals eine
Vielfalt rechtlicher und politischer Instrumente
und Prozesse genutzt.

»ES gibt nicht nur den einen Weg,
Gesetze und Politik zu andern - man
muss viele Wege einschlagen.*

Tom Mulisa, Ruanda

In Nepal zum Beispiel wurde jahrzehntelang
darauf hingearbeitet, einen soliden
Rechtsrahmen zu schaffen, der den
kostenlosen Zugang zum Schwanger-
schaftsabbruch in Einrichtungen des
offentlichen Gesundheitswesens garantiert
und alle Regierungsebenen dazu verpflichtet,
in ihren Haushalten Mittel fur diese
Leistungen im Rahmen der kostenlosen
medizinischen Versorgung einzuplanen. Es
wurden mehrere aufeinander abgestimmte
gesetz geberische, verfassungsrechtliche
und gerichtliche MaBnahmen eingeleitet,
um dies zu erreichen. Gesetzgeberische
Verfahren ermaoglichten die Beseitigung
des gesetzlichen Abtreibungsverbots und
die EinfUhrung eines Rechtsanspruchs

auf einen Schwangerschaftsabbruch. Im
gleichen Zeitraum bot sich in Nepal im Zuge
eines Verfassungsanderungsverfahrens die
Gelegenheit, den Schutz der reproduktiven
Rechte verfassungsrechtlich zu sichern.
Parallel dazu wurde im Rahmen eines
Gerichtsverfahrens ein Prazedenzfall fur

das Recht auf Schwangerschaftsabbruch
und die Verpflichtung der staatlichen
Behorden geschaffen, den Zugang zu
bezahlbaren Leistungen im Rahmen des
Gesundheitswesens in der Praxis

zu gewabhrleisten.

In anderen Landern hingegen stand

keine solche Vielzahl an rechtlichen und
politischen Moglichkeiten zur VerfUgung,

um die notwendigen Reformen zu erreichen.
Hier wurde jeweils ein einzelnes Verfahren
gewahlt, um Veranderungen in Gesetzen und
UmsetzungsmafRBnahmen zu erzielen.

Einschatzung der
Entscheidungstrager*innen

Ein wesentliches Element erfolgreicher
Reformstrategien war oftmals die Analyse der
in einem Kontext relevanten Entscheidungs-
trager*innen, deren Handeln Veranderungen
in Gesetzen und UmsetzungsmafBnahmenin
Gang setzen konnte. Die Einschatzung,
welche Entscheidungstrager*innen fur

eine MaBnahme wichtig sein kbnnten und
welche Schritte sie unternehmen mussten,
half, die wirksamsten Taktiken zu ermitteln.
Solche Erwagungen fUhrten zum Teil
zwangslaufig zur Entscheidung fur eine
kooperative Herangehensweise, bei der die
partnerschaftliche Zusammenarbeit mit
Entscheidungstrager*innen im Vordergrund
stand. So spielte in Kenia die Zusammenarbeit
mit lokalen Behorden und Krankenhaus-
verwaltungen eine wichtige Rolle bei

den BemuUhungen, die Misshandlungen

in Einrichtungen der Muttergesundheit

zu beenden. Hier war eindeutig, dass der
Aufbau von konstruktiven Partnerschaften
mehr bewirken wurde als Kritik, und eher zu
Verbesserungen der in den Krankenhausern
Ublichen Praktiken und Verfahren fUhren
wurde. Ahnliche Formen der Zusammenarbeit
mit Entscheidungstrager*innen spielten auch
bei den Reformbestrebungen in Kasachstan
und in der Republik Moldau eine wichtige
Rolle, wo sich die Partnerschaften mit den
jeweiligen Gesundheitsministerien als
unverzichtbar erwiesen.

,Wir haben erkannt, dass es zwischen
Rechenschaftspflicht und der
Umsetzung unserer langfristigen
Strategie ein schmaler Grat war.
Diese Balance musste sehr

sorgfaltig austariert werden.”

Patricia Nudi, Kenia

Einige Situationen erforderten hingegen
eine konfrontativere Vorgehensweise.

In Malta zum Beispiel wurden die
Aktivitaten zur Sicherung der Zulassung
der NotfallverhlUtung darauf ausgerichtet,
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die Regierung herauszufordern und

durch Proteste, éffentliche Anklagen und
Mobilisierung der Medien zum Handeln zu
bewegen. In vielen Landern brauchte es
letztlich eine Mischung aus Kooperation und
Konfrontation.

Einbindung von
Einflusshehmer*innen

Im Rahmen der Strategieentwicklung wurde
auch berucksichtigt, welche gesellschaftlichen
Krafte den gréf3ten Einfluss auf wichtige
Entscheidungstrager*innen haben. Es wurde
abgeschatzt, wessen Stimmen und Sichtweisen
in dem jeweiligen Zusammenhang als
mafRgeblich und richtungsweisend

angesehen werden.

Dabei wurden je nach Kontext insbesondere
die folgenden Krafte als einflussreiche
Akteur*innen identifiziert: unmittelbar
betroffene Personen, Angehdrige der
Gesundheitsberufe, Ombudsleute und
nationale Menschenrechts-organisationen,
Politiker*innen und politische FUhrungskrafte,
Prominente und FUhrungskrafte aus der
Wirtschaft sowie Vertreter*innen von
zwischenstaatlichen Einrichtungen.

»Die Verwirklichung von rechtlichen
und politischen Veranderungen
erfordert zunachst das verbindliche
Engagement einer groBen Anzahl
von BeflUrworter*innen fur

ein gemeinsames und klar
definiertes Ziel.“

Marevic Parcon, Philippinen

Einflussnehmer*innen spielen kénnten,
wie man sie einbinden und mit ihnen
zusammenarbeiten kann, war eine
entscheidende Komponente in allen
erfolgreichen Reformbemuhungen.

Der Einfluss des Faktors Zeit

Der Faktor Zeit hatte einen erheblichen
Einfluss auf die Strategien und Ansatze. In
vielen Landern brauchte es Jahrzehnte, um
Ergebnisse in Form veranderter Gesetze
und UmsetzungsmafRBnahmen zu erzielen.
In der Tschechischen Republik, Irland und
Nepal zum Beispiel wurden Strategien Uber
einen sehr langen Zeitraum hinweg immer
wieder weiter entwickelt und verandert.
Hier war es wichtig, die Vorgehensweisen

in verschiedenen Phasen immer wieder
anzupassen, wenn sich der soziale und
politische Kontext anderte und sich

neue Mdglichkeiten ergaben. In anderen
Situationen hingegen, wie etwa in Malta
und Kasachstan, galt es, relativ kurzfristig
spontane Strategien zu entwickeln, um sich
zZU einem bestimmten Zeitpunkt bietende
Chancen fur Reformen zu ergreifen. Hier kam
es darauf an, schnell und direkt zu reagieren,
um die Gunst der Stunde zu nutzen.

Widrigkeiten, Ruckschlage
und Unterstitzung

Die Bemuhungen um Veranderungen in
Gesetzen und UmsetzungsmaBnahmen

im Bereich der SRGR waren nie einfach.
Widerstandsfahigkeit und Beharrlichkeit
gegenuber Widrigkeiten und Ruckschlagen
waren unabdingbar.

Je nach Kontext wurden erste Reform-
bestrebungen in einem zum Teil sehr
feindseligen Klima auf den Weg gebracht.
Wo es eine weitreichende Stigmatisierung
und Diskriminierung rund um bestimmte
Themen gab, wurden Akteur*innen, die
Veranderungen anstrebten, oft isoliert
und kritisiert. Sie wussten, dass es
unumganglich war, die Allianzen und die
UnterstUtzungsbasis zu verbreitern, um
erfolgreich zu sein, was jedoch viel Zeit
brauchte und oft schwierig war.

In Ruanda beispielsweise starteten
die Bemuhungen um eine Reform
des Abtreibungsgesetzes in

einem sehr ungunstigen Kontext:
aufgrund der Stigmatisierung der
Schwangerschaftsabbruch zogerten
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anfangs viele zivilgesellschaftliche
Organisationen und Aktivist*innen,
die Forderungen nach einer Reform
ZU unterstutzen.

Personen und Gruppen, die eine Veranderung
herbeifUhren wollten, mussten daher

Wege finden, das Thema so zu formulieren,
dass es von einer breiteren Offentlichkeit
mitgetragen wurde, um nach und nach die
UnterstUutzungsbasis zu erweitern und neue
Allianzen zu schaffen.

»Am Schwierigsten war es, mit der
Stigmatisierung und dem Widerstand
auch innerhalb der Bewegung fur
reproduktive Rechte umzugehen.
Aber wir wussten immer, wo wir

stehen und worauf wir hinarbeiten.*
Jihan Jacob, Philippinen

Haufig trugen UnterstUtzungsstrukturen,
Selbsthilfegruppen und Solidaritatsnetzwerke
entscheidend dazu bei, die
Widerstandsfahigkeit auf Dauer aufrecht

zu erhalten. Als sich beispielsweise in der
Tschechischen Republik eine Gruppe von
Romnja 20 Jahre lang dafur einsetzte, die
systematischen Zwangssterilisationen

von Romnja &ffentlich zu machen und
Wiedergutmachung forderte, geschah dies in
einem extrem feindseligen Klima: die starke
Voreingenommenheit und ein ausgepragter
Rassismus fuhrten zu heftigen &ffentlichen
Gegenreaktionen. Viele Frauen waren mit
ernsthaften personlichen Konsequenzen
konfrontiert, als sie bekannt machten, was

geschehen war. Selbsthilfegruppen und die
daraus hervorgegangen Freundschaften
und Netzwerke gegenseitiger UnterstUtzung
konnten hier entscheidend dazu beitragen,
Burn-out und Hoffnungslosigkeit zu
verhindern. Wichtige Solidaritat und
moralische UnterstlUtzung boten zudem
die BUndnisse mit Akteuren aufBerhalb

der Rom*nja-Communities, insbesondere
mit zivilgesellschaftlichen Organisationen,
Anwalt*innen und Freiwilligen.

Die Fahigkeit, trotz politischer Ruckschlage
und Enttauschungen durchzuhalten, spielte
in den Reformprozessen in vielen Landern
eine entscheidende Rolle. Regelmaflig
wurden im Zuge politischer Entscheidungen
und Verhandlungen Reformvorhaben
irgendwann wieder fallengelassen oder
ausgedunnt. Oft war es daher erforderlich,
die Kraft zu finden, einen anderen Gang
einzuschalten, sich an neue Umstande
anzupassen, neue Chancen zu ergreifen
und weiter fur Veranderungen zu kampfen.
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Wichtige Lektionen

® Esgibt nicht den einen ,richtigen* Weg, Veranderungen herbeizufUhren
—es kommt darauf an, eine passende Strategie zu entwickeln, die auf
den jeweiligen nationalen Kontext abgestimmt ist. Unvorhersehbare
GCelegenheiten oder Momente grofRer politischer oder sozialer Veranderungen
kénnen so erfolgreich genutzt werden. Es braucht Flexibilitat, um bei Bedarf
strategische Anpassungen vornehmen zu konnen.

¢ Die Festlegung eines klaren Ziels ist die Voraussetzung fur die
Entwicklung erfolgreicher Strategien fur Veranderungen in Gesetzen und
UmsetzungsmalRnahmen. Dabei gilt es jeweils auch einzuschatzen, inwieweit
dieses Ziel im aktuellen politischen oder sozialen Klima erreichbar ist. Der
Weg zum Wandel fUhrte bisweilen Uber die unmittelbare Durchsetzung
umfassender Veranderungen, manchmal erwies sich eine Umsetzung in
mehreren Teilschritten als gunstiger.

* Viele erfolgreiche Reformstrategien waren vielschichtig angelegt: sie
kombinierten verschiedene Taktiken und Komponenten sowie ein
breites Spektrum von MalBnahmen und Beitragen unterschiedlicher
Interessengruppen. Die gemeinsame Arbeit an Zielen und Strategien kann
helfen, eine gemeinsame Vision des angestrebten Wandels zu entwickeln
und eine starkere und nachhaltigere Wirkung zu erzielen.

°* Nachdem festgestellt worden ist, welche rechtlichen und politischen
Prozesse und Verfahren eingeleitet werden mussen, um Veranderungen
zu bewirken, kann die Strategie genau eingrenzen, was von den einzelnen
Entscheidungstrager*innen erwartet wird. Dies wiederum kann dabei helfen,
die wirksamste Herangehensweise zu bestimmen.

* Die Umsetzung rechtlicher und politischer Veranderungen im Bereich
der sexuellen und reproduktiven Gesundheit bedeutet oft eine grof3e
Herausforderung und erfordert einen langen Atem. Ein politisch feindseliges
Umfeld, soziale Stigmatisierungen und Diskriminierungen erfordern
viel Widerstandskraft, Geduld und Entschlossenheit im Umgang mit
Ruckschlagen und Widrigkeiten. Umso wichtiger ist die Solidaritat zwischen
all denen, die fur Gerechtigkeit und Veranderung eintreten.
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Koordinierung und
Bundnisse
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Diese Bewegungen folgten keinem
bestimmten Muster. Die meisten
erfolgreichen Reformbewegungen
entwickelten sich organisch als Reaktion auf
die Erfordernisse des jeweiligen Kontexts
und der Ausgangsbedingungen. Ein
gemeinsamer Nenner aller erfolgreichen
Strategien waren jedoch ihre aktiven
Bemuhungen um Koordination und um den
Aufbau von Allianzen.

Von Chile bis zu den Philippinen, von Ruanda
bis Nepal erwies sich der Aufbau einer breit
angelegten Zusammenarbeit zwischen
zivilgesellschaftlichen Organisationen und
Basisbewegungen als entscheidend fur den
Erfolg der ReformbemUhungen. Manchmal
entwickelte sich die Kooperation zwischen
verschiedenen zivilgesellschaftlichen
Akteur*innen und Basisbewegungen Uber ein
spontanes und eher informelles Engagement,
indem Organisationen und Aktivist*innen ad
hoc Strategien erérterten und Informationen
austauschten. Haufiger jedoch wurde diese
Zusammenarbeit mehr oder weniger stark
formalisiert, etwa durch den Aufbau von
Bundnissen, Arbeitsgruppen, Plattformen,
Netzwerken oder anderen Arten von
offiziellen Partnerschaften.

Bisweilen wurden schriftliche Vereinbarungen,
Aufgabenbeschreibungen oder
Absichtserklarungen aufgesetzt, als eine

Art Leitfaden fur die gemeinsame Initiative.
Manchmal wurden auch einzelne Personen
oder bezahlte Mitarbeiter*innen mit der
Aufgabe betraut, das Kollektiv zu vertreten
und die Bemuhungen zu koordinieren.

Eine formalisierte Zusammenarbeit

erfolgte zum Teil auch in Form von
gemeinsamen &ffentlichen Erklarungen oder
Veranstaltungen, Uber die Veroffentlichung
von gemeinsamen Reformvorschlagen oder
die Publikation von kollektiven Manifesten
oder Aufrufen zu Aktionen.

In der Zusammenarbeit zwischen
Zivilgesellschaft und Basis entstand haufig
ein starkes Gefuhl der Verbundenheit

und des Engagements fur dasselbe

Ziel. Dies erleichterte die gemeinsame
Strategieentwicklung und den



Informationsaustausch. Es ermdglichte
auch gemeinsame Beratungen in wichtigen
Entscheidungen sowie und eine Bundelung
der Krafte zur Loésung von Problemen und
Bewaltigung von Herausforderungen.

Manchmal erleichterte diese Zusammenarbeit
auch die Arbeitsteilung, indem sie es einer
Vielzahl von Akteur*innen ermoglichte,

ZuU bestimmen, was sie - je nach

Fachwissen, Kapazitaten und Mandat - zu

den Bemuhungen beitragen konnten.

Die Art der Zusammenarbeit zwischen
zivilgesellschaftlichen Akteur*innen und
Basisbewegungen veranderte sich und wurde
im Laufe der Zeit immer wieder an die jeweils
aktuellen Bedarfe angepasst.

Zum Beispiel schufen in der Anfangsphase
der sechsjahrigen Bemuhungen in
Nordmazedonien um die Aufhebung

von ruckschrittlichen gesetzlichen
Beschrankungen des Zugangs zum
Schwangerschaftsabbruch fuhrende
zivilgesellschaftliche Organisationen

eine Plattform aus Uber 20
Nichtregierungsorganisationen (NROs),

die sich gemeinsam fur die Aufhebung der
Beschrankungen einsetzen wollten. Die
Plattform erleichterte die Entwicklung einer
gemeinsamen Strategie, ermdglichte den
Mitgliedern, je nach Kapazitaten verschiedene
Rollen zu Ubernehmen, und starkte zudem
die Wirkung der gemeinsamen Aktionen und
Forderungen, da sie als eine Gemeinschaft von
Organisationen und Stimmen auftraten.

Die Zusammenarbeit verschiedener
Akteur*innen der Zivilgesellschaft verstarkte
die Reichweite, den Einfluss und die Wirkung

von Aktionen auch dadurch, dass diese im
Namen mehrerer Akteur*innen durchgefuhrt
wurden. In Irland etwa spielte die
Zusammenarbeit von zivilgesellschaftlichen
Organisationen in verschiedenen Phasen
des 35-jahrigen Kampfes um die Aufhebung
des verfassungsrechtlich verankerten
Abtreibungsverbots eine entscheidende
Rolle, insbesondere als sich in der letzten
Phase dieser BemUhungen im Jahr 2018
eine Gruppe von Organisationen zu

einer zivilgesellschaftlichen Kampagne
zusammen schloss, um die Aufhebung

des verfassungsrechtlich verankerten
Abtreibungsverbots zu erreichen. Diese
Kampagne, die unter dem Motto "Together
for Yes" gefuhrt wurde, brachte mehr als

70 Gruppen und Communities zusammen,
die sich alle gemeinsam dafur einsetzten,
die Wahler*innen davon zu Uberzeugen,

bei dem Referendum im Mai 2018 mit , Ja“
abzustimmen. Die Kampagne wurde als
eigenstandige juristische Entitat gegrundet,
mit einem Exekutivausschuss und mehreren
Vollzeit-Mitarbeiter*innen ausgestattet

und von unzahligen Freiwilligen im ganzen
Land untersttzt. Sie band die Offentlichkeit
strategisch mit ein und ermaglichte

es einer Vielzahl unterschiedlicher
Interessengruppen, in einer grol3 angelegten
Kampagne, bei der viel auf dem Spiel stand,
geschlossen zusammenzuarbeiten.

Eine wichtige strategische Entscheidung
bestand oftmals auch in der BemuUhung um
die UnterstUtzung anderer Bewegungen fur
soziale Gerechtigkeit, wie Menschenrechts-,
Gleichstellungs- oder Arbeitsrechts-
Organisationen. Wenn andere Bewegungen
offentlich ihre UnterstUtzung fur Reformen
bekannt gaben oder sich Forderungen nach
Veranderungen anschlossen, hatte dies
oftmals eine starke Wirkung. Dadurch wurde
oft deutlich gemacht, dass die jeweiligen
rechtlichen oder politischen Anderungen,
die breite UnterstUitzung genief3en, was
wiederum eine gréRere politische oder
offentliche UnterstUtzung zur Folge hatte.



Die bewegungsUbergreifende
Zusammenarbeit spielte oftmals auch eine
wichtige Rolle in den BemUhungen, ein
bestimmtes SRGR-Thema in ein Kontinuum
von politischen Anliegen einzureihen und
mit grofReren Fragen aus den Bereichen
Menschenrechte, Gesundheitsversorgung,
Gleichberechtigung, soziale und ethnische
Gerechtigkeit oder Rechtsstaatlichkeit

in Verbindung zu bringen. Infolgedessen
wurde das betreffende Thema oft als
wichtiger eingeschatzt, was wiederum die
UnterstUtzung fur die Reform erhéhte.

Es war auch sehr hilfreich, Verbindungen zu
Fachleuten aus unterschiedlichen Bereichen
zu knupfen, die mit Expertise und fachlicher
Beratung die Entwicklung und Umsetzung von
Strategien unterstUtzen oder beim Entwurf
von Vorschlagen oder Modellgesetzen oder
-politiken helfen konnten. In vielen Fallen
hatten sie als wichtige Informationsquellen
auch Einfluss auf die Offentlichkeit und
politische Entscheidungstrager*innen und
waren ein wirksames Gegengewicht zu den
Gegner*innen von SRGR-Reformen. Zum Teil
spielten Fachleute auch eine wichtige Rolle

in der Aufklarung unter Peers, indem sie bei
ihren Kolleg*innen, in inrem Beruf oder in ihrer
Branche Unterstutzung fur den rechtlichen und
politischen Wandel generierten.

Um Art und Umfang der jeweiligen
Zusammenarbeit und Engagements zu
bestimmen, galt es zunachst jeweils zu
klaren, wessen Expertise bendtigt wurde
und wer besonders einflussreich war, wobei
beide Aspekte sowohl separat als auch im
Zusammenspiel betrachtet wurden.

So waren in fast allen Landern Bundnisse

mit Angehdrigen der Gesundheitsberufe

und Expert*innen fur o6ffentliche Gesundheit
besonders wichtig. lhre Unterstutzung von
Forderungen nach Veranderungen hatte
haufig Einfluss auf die 6ffentliche Meinung
und half bei der politischen Willensbildung. Sie
waren wichtige Partner*innen insbesondere
auch in der Sensibilisierung von Kolleg*innen

und bei den BemUhungen um eine starkere
UnterstlUtzung fur den Wandel durch
Berufsverbande und -vereinigungen. Auch
war es wichtig, sich ihre Unterstltzung fur die
anschlieBende Phase der Implementierung der
Reformen zu sichern, in der die Angehdrigen
des Gesundheitssektors eine entscheidende
Rolle als Partner*innen in der Umsetzung der
GCesetzesanderungen und der Einfuhrung
von Gesundheitsdienstleistungen
zukommen wurde.

In einigen Landern zogerten Mediziner*innen
aus unterschiedlichen Grinden, sich

den Forderungen nach rechtlichen und
politischen Reformen anzuschlieRen. In

Irland zum Beispiel fehlten den Angehdérigen
der Gesundheitsberufe anfangs zum Teil

die nétigen Fachkenntnisse und eine
fundierte berufspraktische Ausbildung zum
Schwangerschaftsabbruch. Das Thema war
mit einer hochgradigen Stigmatisierung
verbunden, und sie mussten berufliche
Konsequenzen oder Gegenreaktionen
befUrchten, wenn sie sich zu dem Thema
auBerten. Hier war es wichtig, geschutzte
Raume fur vertrauliche Gesprache und einen
Austausch unter Kolleg*innen zu schaffen,

um diese Probleme zu Uberwinden. Auch der
fachliche Austausch mit auBerhalb Irlands
ansassigen hoch angesehenen medizinischen
Expert*innen und Fachleuten aus dem Bereich
der &ffentlichen Gesundheit spielte hierbei eine
wichtige Rolle.

Wichtig waren zudem Bundnisse mit
anderen Fachleuten und Branchen,



insbesondere mit Rechtsexpert*innen,
Sozialwissenschaftler*innen,
FUhrungspersonen von Communities und
religiésen FUuhrungspersonen, Fachleuten
aus dem Bildungssektor und Vertreter*innen
der Wirtschaft.

In Chile und in Ruanda zum Beispiel spielte die
Zusammenarbeit mit religidsen Expert*innen
und FUuhrungspersonen eine wichtige Rolle
bei der Reform des Abtreibungsrechts. So
ermaoglichten in Chile die Bundnisse mit
katholischen Organisationen und Fachleuten
fur Katholizismus eine Auseinandersetzung
mit politischen Entscheidungstrager*innen,
bei der gezielt auf die religidse Perspektive
eingegangen wurde. Workshops fur
Kongressmitglieder mit einschlagigen
Fachleuten eroffneten Raum fur Gesprache,
in denen die religidsen Uberzeugungen

der Teilnehmer*innen thematisiert wurden,
sowie fur einen Austausch daruber, wie die
anvisierten Reformen von Katholik*innen
unterstutzt werden kdénnen.

In Ruanda, wo die katholische Kirche

die Reformen strikt ablehnte, erwies

sich die Zusammenarbeit mit religidsen
FUhrungspersonen aus anderen Religionen
und Kirchen als sehr wichtig. Viele von ihnen
waren nicht gegen eine Gesetzesreform.
Zwar unterstUtzten sie die Forderungen nach
rechtlichen und politischen Anderungen
nicht aktiv, aber sie stellten sich ihnen

auch nicht ernsthaft entgegen. In der
offenen Auseinandersetzung mit einem
breiten Spektrum an unterschiedlichen
religidsen Ansichten wurden die religidsen
Argumente gegen die Reform entkraftet.
Dies hatte grof3en Einfluss auf die politischen
Entscheidungstrager*innen, die erkannten,
dass sie mit deutlich weniger Widerstand
seitens religidser Gruppen rechnen mussten
als sie befUrchtet hatten.

Eine enge Kooperation und Zusammenarbeit
mit Entscheidungstrager*innen war
ebenfalls Bestandteil vieler Strategien.

In der Republik Moldau zum Beispiel
wurde die Zusammenarbeit mit dem
Gesundheitsministerium zu einem
zentralen Element der Bemuhungen

um die Anderung der Vorschriften und
Richtlinien zum Schwangerschaftsabbruch.
Aus dem Bestreben zu kooperieren

statt zu verurteilen entwickelte sich im
Laufe der Zeit eine starke Partnerschaft
zwischen dem Gesundheitsministerium
und zivilgesellschaftlichen Organisationen.
Dies ermoglichte es der Zivilgesellschaft,
auf die Entwicklung, die Reform der
Gesetze und die politischen MalBnahmen
Einfluss zu nehmen. In Kasachstan war

die positive Zusammenarbeit mit dem
Gesundheitsministerium und wichtigen
Regierungsvertreter*innen ebenfalls ein
wichtiges Element der Reformstrategien.
Und in Kenia spielte die Zusammenarbeit
mit lokalen Behoérden und Krankenhaus-
verwaltungen eine wichtige Rolle in

dem Einsatz fUr das Ende der Praxis der
Ingewahrsamnahme und Misshandlung von
Frauen in Entbindungskliniken.

ZielfUhrend war auch die Zusammenarbeit
mit staatlichen Organen wie Ombudsleuten,
nationalen Menschenrechtskommissionen
und Gleichstellungsausschissen. In

einigen Landern, wie den Philippinen, der
Tschechischen Republik, Kenia und Nepal
wurden sie im Rahmen der Strategien

zur politischen Zusammenarbeit zu
einflussreichen Verblndeten.



Die internationale und regionale
Zusammenarbeit war fur die
Reformbemuhungen von enormer
Bedeutung. Sie ermoglichte einen wichtigen
Austausch Uber vergleichbare Optionen fur
Gesetze und UmsetzungsmafBnahmen und
bot die Moglichkeit, von Reformprozessen
in anderen Landern zu lernen. In Ruanda
zum Beispiel hat es zum Erfolg der
ReformbemuUhungen beigetragen, dass
politischen Entscheidungstrager*innen
Informationen Uber Rechtsvergleiche an
die Hand gegeben und Gelegenheiten

fUr den Austausch mit Kolleg*innen aus
Nachbarlandern geschaffen wurden, in
denen ahnliche Gesetzesreformen zum
Schwangerschaftsabbruch stattgefunden
hatten. Der Dialog mit Parlaments- und
Regierungsmitgliedern dieser Lander
veranderte die Denkweise der
Politiker*innen und Uberzeugte sie, dass
Gesetzesreformen moglich war, da sie in
Landern mit einem ahnlichen Kontext
bereits durchgefuhrt wurden.

In Chile hatten Hinweise auf internationale
Menschenrechtsvorschriften und
vergleichende Rechtsstandards zum Thema
Schwangerschaftsabbruch grof3en Einfluss
auf politische Entscheidungstrager*innen.
Im Rahmen strategischer Blndnisse mit
internationalen zivilgesellschaftlichen
Organisationen und Expert*innen wurden
mafRgebliche juristische Nachweise
zusammengetragen, die verdeutlichten, dass
das chilenische Abtreibungsgesetz erheblich
von den Gesetzen der meisten anderen
Lander abwich und gegen internationale
Vertrage und Standards verstief3.

Bisweilen konnte die Umsetzung wichtiger
Strategien auch durch Partnerschaften mit
internationalen Akteur*innen begunstigt
werden. So wurden etwa die in Peru
angestrengten strategischen Verfahren vor
internationalen Menschenrechtsgremien
von einer Partnerschaft aus internationalen
und nationalen zivilgesellschaftlichen
Organisationen gefuhrt.

Die internationale und regionale Beteiligung
und Kooperation konnte Einzelpersonen und
Organisationen, die in einem ungunstigen
nationalen Kontext fur Veranderungen in
Gesetzen und UmsetzungsmafBnahmen
eintraten, das wichtige Gefuhl von
Anerkennung, Unterstutzung, Schutz und
Solidaritat vermitteln. Fur die Romnja in der
Tschechischen Republik zum Beispiel war
die Zusammenarbeit mit der internationalen
Zivilgesellschaft, internationalen Medien
sowie internationalen und regionalen
Rechenschaftsverfahren eine wichtige
UnterstUutzung angesichts der extremen
Anfeindungen und Reaktionen, die ihrem
Kampf auf der nationalen Ebene entgegen
gebracht wurden. Die UnterstUutzung und die
Anerkennung, die sie aus anderen Landern
und in internationalen Foren erhielten,
starkten ihr Vertrauen und bekraftigten

die Legitimitat ihrer Forderungen.



Verschiedene Formen von Kooperation, Zusammenarbeit und BUndnissen
sind fur den Erfolg von ReformbemUhungen entscheidend. Die Férderung
von kollektiven Reflexions-, Beratungs- und Evaluierungsprozessen und das
Schaffen von sicheren Raumen fur gesunde Diskussionen und
Auseinandersetzungen ermadglicht oft die gemeinsame Ausrichtung auf
gemeinsame Ziele.

In Basisbewegungen oder zivilgesellschaftlichen Bundnissen kann das
Uberwinden von zwischenmenschlichen oder organisatorischen Konflikten
und unterschiedlichen Ansatzen entscheidend dazu beitragen, gemeinsamen
Zielen naher zu kommen. Manchmal helfen strukturierte und moderierte
Diskussionen sowie professionelle Verhandlungen und Mediationen,
Differenzen aus dem Weg zu schaffen.

Stigmatisierung und Diskriminierung kann bewirken, dass Personen und
Organisationen, die sich fur SRGR einsetzen, von breiteren gesellschaftlichen
Bewegungen fur soziale Veranderungen isoliert und marginalisiert werden.
Hier kann es hilfreich sein, Zeit in den Aufbau von Vertrauensbeziehungen
mit fuhrenden Persénlichkeiten anderer Bewegungen zu investieren, um
Brucken zu bauen und Gegensatze zu Uberwinden.

Die fruhzeitige Einbindung von Fachleuten, die um die Notwendigkeit der
Veranderungen wissen, und groBes Ansehen unter ihren Kolleg*innen
genieBen, kann sehr wirksam sein. Wo die Stigmatisierung besonders stark
ist, kbnnen oft Fachleute, die von auBBerhalb des spezifischen nationalen
Kontextes kommen, wichtige Peer-to-Peer-UnterstUtzung und

Aufklarung leisten.

BUndnisse mit Angehorigen der Gesundheitsberufe kdnnen bei vielen
SRGR-Themen besonders wirkungsvoll sein. Sie konnen die éffentliche und
politische Meinung zu SRGR-Fragen Uberzeugend beeinflussen.



Geschichten, Evidenz
und Forschung




Schweigen brechen. Die Geschichten von Menschen
erzahlen. Belege und Daten vorlegen. Fachwissen
nutzen. In allen Bemuhungen um Veranderungen

in Gesetzen und UmsetzungsmaBnahmen

spielte die Verwertung von Belegen, Daten und
Forschungsergebnissen eine entscheidende Rolle.

Sie war die Grundlage fir Zielvereinbarungsprozesse,
pragte die Strategien zur Einbindung von Politik und
Offentlichkeit und diente als Richtschnur fiir Botschaft
und Kommunikation. Unterschiedliche Formen von
Informationen und Evidenz spielten unterschiedliche
Rollen. Die Verbreitung von Erkenntnissen aus
Gesundheitswesen und Medizin, die 6ffentliche
Meinungsforschung und die Informationen lGber
internationales und vergleichendes Recht trugen
entscheidend dazu bei, Einfluss zu nehmen auf die
politische Entscheidungsfindung. Die Geschichten und
Erfahrungen von Betroffenen, die sich mutig zu Wort
meldeten, haben die Herzen und Képfe der Menschen
berihrt und ihre Sichtweise verandert.

Reformbemuhungen waren oft das Ergebnis
einer Mobilisierung von Einzelpersonen,

die von den Auswirkungen schadlicher
Gesetze und politischer MaBnahmen selbst
unmittelbar betroffen waren, oder wurden
von Teilen der Zivilgesellschaft initiiert, die
sich mit den schadlichen Auswirkungen von
Gesetzen und politischen MaBnahmen auf
Einzelpersonen auseinandersetzten.

Personliche Erfahrungsberichte

Daher spielten Informationen und Nachweise
Uber Erfahrungen von Betroffenen in der
Entwicklung und Umsetzung von Strategien
und Taktiken generell eine zentrale Rolle.

Es war wichtig zu erfassen, wie sich Gesetze
oder Maf3nahmen auf die Menschen vor

Ort auswirkten, und ihre Erfahrungen

in die Vorschlage fur Veranderungen

einflieBen zu lassen. Ihre Geschichten
und Erfahrungsberichte waren wichtige
Bestandteile politischer und o6ffentlicher
Engagementstrategien, da sie die
Grunde fur die Notwendigkeit von
Reformen in menschlicher Sprache zum
Ausdruck brachten.

Oftmals machten Menschen ihre
Geschichten offentlich, um auf ein
Problem aufmerksam zu machen. So
etwa in der Tschechischen Republik,

wo eine Gruppe von Romnja versuchte,
durch die Verdéffentlichung von Berichten
Uber ihre personlichen Erfahrungen

auf die jahrzehntelange systemische
Zwangssterilisation von Frauen aufmerksam
zu machen. Sie trafen die schwierige
Entscheidung, offenzulegen, was ihnen
widerfahren war, und ihre Geschichten
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den Medien und internationalen
Rechenschaftsorganen zu erzahlen. Ihre
Erzahlungen waren der Ausloser fUr zwanzig
Jahre Aktivismus fur Gerechtigkeit und
Wieder-gutmachung fur die Uberlebenden.

»,Die Frauen hatten Angst vor den
Repressalien von Nachbarn und
Arbeitgebern. Sie furchteten, ihre
Sozialleistungen wurden gefahrdet
und machten sich Sorgen, dass ihre
Kinder in der Schule schikaniert
werden. Es war nicht leicht far

sie, in die Offentlichkeit zu gehen
und so viel negatives Feedback

zu bekommen.“

Elena Gorolova, Tschechische Republik

In Irland pragten die Erfahrungen, die
Frauen aufgrund des verfassungsmafligen
Abtreibungsverbots gemacht haben, die
rechtlichen und politischen Ziele. Uber drei
Jahrzehnte waren sie der Antrieb fur die
ReformbemuUhungen. Ihre Entscheidung,
ihre personlichen Geschichten Uber die
traditionelle Medienberichterstattung und in
den sozialen Medien offentlich zu machen,
hat letztlich entscheidend dazu beigetragen,
die Gemuter zu bewegen und die ndtige
offentliche und politische Unterstltzung

fUr Veranderungen zu gewinnen. Mehrfach
erschutterten Medienenthullungen

Uber besonders gravierende Einzelfalle

das offentliche Gewissen - und gaben
Entscheidungs-trager*innen den Anstof3
zum Handeln.

Umfragen und
Forschungsberichte

Eine entscheidende Rolle spielten auch
institutionelle BemUhungen um die
Erforschung und Dokumentation der
Erfahrungen von betroffenen Personen

und Communities. In vielen Fallen waren
zivilgesellschaftliche Organisationen
federfuhrend an diesen Dokumentationen
beteiligt. Auf den Philippinen beispielsweise
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veranstaltete die Zivilgesellschaft Interviews
und Fokusgruppendiskussionen mit
betroffenen Frauen und Fachkraften aus dem
Gesundheitswesen, um deren Erfahrungen
zu dokumentieren, und veroffentlichte

einen Bericht, in dem die Ergebnisse ihrer
Erhebungen zusammengefasst wurden.
Dieser Bericht bildete die Grundlage

fur die internationalen Strategien zur
Rechenschaftslegung und fur die Lobbyarbeit
bei gesetzlichen Stellen.

In Nepal waren die Aktivitaten von
zivilgesellschaftlichen Organisationen zur
Dokumentation und Verdffentlichung
eines Berichts Uber die schadlichen
Auswirkungen des restriktiven
Abtreibungsgesetzes und Uber die
personlichen Erfahrungen von Frauen, die
wegen eines Schwangerschaftsabbruchs
inhaftiert wurden, eine wichtige Ressource
bei den Bemuhungen um eine Anderung der
Rechtsvorschriften und der Politik.

,Evidenz und die Stimmen

der betroffenen Frauen trugen
mafgeblich dazu bei, das Ausman
und die Auswirkungen des Problems
zu verdeutlichen.”

Sabin Shrestha, Nepal

In manchen Fallen lieferten offizielle
Untersuchungen gesetzlicher Stellen

die entscheidende Unterstutzung

fUr Veranderungen in Gesetzen und
UmsetzungsmafBnahmen. In der
Tschechischen Republik beispielsweise
fUhrten Zeugenaussagen der Romnja zur
Einleitung einer offiziellen Untersuchung
und dem Bericht einer Ombudsperson,

des tschechischen Ombudsmannes, der
wiederum zu einem zentralen Bezugspunkt
fUr das politische Engagement und die
Offentlichkeitsarbeit wurde. In Kenia

und auf den Philippinen fUhrten die
anfanglichen Dokumentationsbemuhungen
der Zivilgesellschaft zu landesweiten
Untersuchungen durch die nationalen
Menschenrechtsinstitutionen dieser
Lander. In beiden Fallen veroffentlichten
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nationale Menschenrechtsinstitutionen
richtungsweisende Berichte mit offiziellen
Reformempfehlungen.

Individuelle Beschwerden

Auch einzelne Opfer und Uberlebende
spielten oft eine entscheidende Rolle

in den ReformbemUuhungen, indem sie
wegweisende Gerichtsverfahren und Klagen
vor nationalen Gerichten und internationalen
Rechenschaftsorganen in Gang brachten.

»Der wichtigste Faktor war, dass
Frauen sich zur Wort gemeldet und
Uber ihre personlichen Erfahrungen
gesprochen haben.“

Orla O'Connor, Irland

In Kenia reichten Frauen, die in Einrichtungen
fUr die medizinische Versorgung von Muttern
misshandelt und festgehalten worden
waren, bei den kenianischen Gerichten

Klage ein und beschwerten sich, dass ihre
verfassungsmafigen Rechte verletzt worden
seien. In Nepal schlossen sich Frauen, denen
der Zugang zu einem erschwinglichen
Schwangerschaftsabbruch verweigert wurde,
einem Rechtsstreit im offentlichen Interesse
an und sprachen von einer Verletzung

ihrer verfassungsmafiigen Rechte. In Malta
legten Uber 100 Frauen gerichtlichen

Protest ein, um eine Anderung der Politik
zur Legalisierung der Bereitstellung von
NotfallverhUtungsmitteln zu erreichen. In
Peru und Irland reichten Frauen, denen

der Zugang zur Abtreibungsversorgung
verweigert wurde, in verschiedenen

Phasen der ReformbemUuhungen
individuelle Beschwerden bei

regionalen und internationalen
Menschenrechtsmechanismen ein.

All diese in ihrer Art und Wirkung ganz
unterschiedlichen Falle zeigten sehr deutlich
die Grunde auf, die einen rechtlichen

und politischen Wandel notwendig
machten, und veranschaulichten welche
Auswirkungen der Status quo fur die
Menschen hatte. Diese Beschwerden und

Entscheidungen erfuhren eine ausfuhrliche
Medienberichterstattung und veranderten die
offentliche Wahrnehmung, da das Ausmaf3
des personlichen Leids in der Offentlichkeit
grof3es Mitgefuhl hervorrief. Jeder dieser Falle
trug maf3geblich dazu bei, den erforderlichen
politischen Willen zu erzeugen, um die
noétigen Veranderungen herbeizufUhren.

Erkenntnisse und Daten zur
offentlichen Gesundheit

In allen Landern bildeten Daten und

Fakten aus dem Bereich der 6ffentlichen
Gesundheit und der Medizin eine zentrale
Saule der Reformstrategien. Diese Befunde
sowie die Leitlinien und Standards far
bewahrte Verfahren, pragten die Reformziele
und bildeten die Grundlage fur die

Entwurfe von rechtlichen und politischen
Vorschlagen. In Kasachstan beispielsweise
waren die Erkenntnisse des 6ffentlichen
Gesundheitswesens in Bezug auf die
sexuelle und reproduktive Gesundheit von
Jugendlichen ausschlaggebend fur die
konzertierten BemUhungen der Regierung,
den Zugang zu Angeboten der sexuellen und
reproduktiven Gesundheitsfursorge fur junge
Menschen zu verbessern und zu erweitern.

In der Republik Moldau waren die
medizinische und gesundheitspolitische
Forschung und Daten zum medikamentésen
Schwangerschaftsabbruch ein wesentlicher
Bestandteil der BemUhungen um die
Uberarbeitung der nationalen Leitlinien fur
einen sicheren Schwangerschaftsabbruch
und die EinfUhrung des medikamentdsen
Schwangerschaftsabbruchs und der
Telemedizin. Auf den Philippinen, in
Ruanda und Nepal wurden aufgrund der
Erkenntnisse Uber den Zusammenhang
zwischen Muttersterblichkeits- und
Morbiditatsraten und den sehr restriktiven
Abtreibungsgesetzen und dem fehlenden
Zugang zu einer qualitativ hochwertigen
medizinischen Nachsorge nach einem
Schwangerschaftsabbruch, Forderungen
nach einer rechtlichen und politischen
Reform laut.
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Daruber hinaus war die Ausstattung von
Entscheidungstrager*innen, Medien und
der Offentlichkeit mit Erkenntnissen und
Datenmaterial aus der Medizin und der
offentlichen Gesundheit oft ein wesentlicher
Bestandteil der Strategien fur die politische
Offentlichkeitsarbeit und das 6ffentliche
Engagement. Das war oftmals sehr nutzlich,
um wichtige Lucken in dem Bestand an
verfugbaren modernen und aktuellen Daten
zU einem relevanten Thema zu schliefRen,
manchmal, um Fehlinformationen und
falschen Behauptungen von Reformgegnern
entgegenzuwirken und in manchmal, um
ein hohes Maf3 an Stigmatisierung und
Stereotypen abzubauen.

,Daten sind entscheidend fur
die offentliche Diskussion uUber
Reformen, sie heben das Niveau
der Argumente und bewegen
den Diskurs.“

Javiera Canales Aguilera, Chile

In Malta zum Beispiel gab es bei
politischen Entscheidungstrager*innen
und medizinischen Dienstleister*innen
einen solchen Mangel an sachlichen
Informationen Uber die Notfallverhutung,
dass faktisch falsche Uberzeugungen
weit verbreitet waren. Viele glaubten
falschlicherweise, die Notfallverhutung
wurde eine Schwangerschaft beenden
und eine Schwangerschaftsabbruch
verursachen. Entscheidend fur den
Erfolg der ReformbemUhungen war es,
Fehlinformationen entgegenzuwirken,
indem den Medien und Entscheidungs-
trager*innen exakte medizinische und
gesundheitspolitische Erkenntnisse
vermittelt wurden.

In Irland war die Verbreitung von
gesundheitspolitischen und medizinischen
Erkenntnissen und Daten zum Thema
Schwangerschaftsabbruch ein zentrales
Element der BemUhungen um die
Aufhebung des in der Verfassung verankerten
Abtreibungsverbots und der Einflussnahme
auf Gesetzes-vorschlage zur Legalisierung

der Schwangerschaftsabbruch. Die Daten
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belegten, wie hoch die Anzahl der Frauen

war, die jedes Jahr ins Ausland gingen, um
eine Schwangerschaftsabbruch vornehmen
zu lassen, oder illegal Abtreibungspillen
importierten. Die Beteiligten erkannten,

dass das geltende Abtreibungsverbot

nicht praktikabel war und dass eine
umfassende Reformen von Gesetzen und
UmsetzungsmaflBnahmen notwendig ware,
um sicherzustellen, dass in Zukunft die
meisten Frauen in Irland Zugang zu einem
Schwangerschaftsabbruch in Irland haben
und nicht mehr gezwungen sind, auf Reisen
zu gehen oder auf die illegale Einfuhr von
Arzneimitteln zurlUckzugreifen. Es hat sich
auch gezeigt, dass die bisherige Legalisierung
des Schwangerschaftsabbruchs ausschlieflich
in Ausnahmefallen diese Probleme nicht |6sen
wurde und dass es insbesondere wichtig
ware, auch den Schwangerschaftsabbruch auf
Verlangen zu legalisieren.

Forschung zur
offentlichen Meinung

In den verschiedenen Phasen der
Reformprozesse fuhrten die Akteur*innen,
die die Bemuhungen um Veranderungen
in Gesetzen und Umsetzungsmaflnahmen
vorantrieben, qualitative und quantitative
Untersuchungen zur Einstellung der
Offentlichkeit zu den betreffenden SRGR-
Themen durch. Sie nutzten diese Art von
Forschung auf unterschiedliche Weise

bei der Gestaltung und Umsetzung

von Reformstrategien.

Die Forschungsergebnisse dienten als
Grundlage fur die Entwicklung von
Botschaften und Kommunikationsansatzen,
die bei bestimmten Zielgruppen Anklang
finden sollten. Die Forschung trug auch
dazu bei, wichtige Einflussnehmer*innen
und vertrauenswurdige Stimmen zu dem
betreffenden Thema zu identifizieren. In
einigen Landern erwies sie sich als ein
wichtiger Bestandteil der Bemuhungen
um die politische Willensbildung. Die
Prasentation von Forschungsergebnissen
vor gewahlten Vertreter*innen und
Regierungsmitgliedern half, deren
Unterstutzung fur Veranderungen zu
gewinnen, insbesondere wenn ihnen damit
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das Ausmaf der 6ffentlichen Unterstitzung
flr eine Sache vor Augen gefuhrt wurde.

Die Ergebnisse dienten auch als eine
Grundlage fur die Entscheidung, ob ein
vollstandiger und umfassender Wandel
unmittelbar angestrebt oder eher eine
schrittweise Reformstrategie verfolgt
werden sollte.

In einigen Kontexten wurden sowohl
gualitative als auch quantitative
Forschungen durchgefuhrt, in anderen war
es erforderlich, sich zwischen qualitativer
Forschung in Form von Interviews und
Fokusgruppen oder quantitativer Forschung
im Form von Umfragen oder Erhebungen
ZuU entscheiden. Finanzielle Erwagungen
waren in der Regel ausschlaggebend

dafur, was in Auftrag gegeben werden
konnte, da die Kosten fur die Beauftragung
von professionellen Forscher*innen hoch
waren. Auf3erdem hatten auch Faktoren

wie Zeitplane und die Art der verfolgten
Reformstrategien Einfluss auf die
Entscheidung, welche Art von Forschung zur
offentlichen Meinung im jeweiligen Kontext
am sinnvollsten ware.

Qualitative Forschung in Form von
Interviews oder Fokusgruppen wurde
eingesetzt, um Einblicke und Verstandnis
fur die Gedanken und Gefuhle eines
Querschnitts der Gesellschaft zu dem
betreffenden SRGR-Thema zu gewinnen. Die
Forschung konzentrierte sich in der Regel
auf SchlUsselfragen, die darauf abzielten,
strategische Einblicke in die Grunde zu
gewinnen, warum die Teilnehmer*innen
eine bestimmte Gesetzesanderung oder
politische MaBnahme unterstltzen oder
ablehnen, und ihre GefUhle dazu zu
erkunden. In einigen Kontexten wurden
auch die Reaktionen auf bestimmte
Botschaften getestet, die im Rahmen von
Strategien und Kampagnen eingesetzt
werden sollten. In Irland zum Beispiel,

wo ein Ja der Wahler*innen in einem
offentlichen Referendum erforderlich war,
um das verfassungsmaflige Verbot der
Schwangerschaftsabbruch aufzuheben,
war qualitative Forschung wichtig fur die

Gestaltung einer wirksamen offentlichen
Kampagne im Vorfeld des Referendums.
Es ging maBgeblich darum, die Gedanken
und Gefuhle der Burger*innen zum Thema
Schwangerschaftsabbruch zu verstehen.

Die Verwendung unterschiedlicher
Materialien wie Nachrichten, Werbung oder
Ausschnitte aus 6ffentlichen Debatten half,
insbesondere wenn es fur Teilnehmer*innen
von Fokusgruppen herausfordernd war,
Uber ein fur sie heikles Thema zu sprechen,
die Sitzungen zu strukturieren und die
Meinungen der Teilnehmer*innen effektiv
zU erkunden.

In den Fokusgruppen wurden auch von
den Akteur*innen der Zivilgesellschaft
verfasste Beispielbotschaften erortert und
die gangigen Argumente fUr und gegen
Veranderungen gepruft. Die Fokusgruppen
halfen dabei, herauszufinden, an welchen
Botschaften sich Menschen stéren, fur
welche sie empfanglich sind, und welche
Argumente als besonders Uberzeugend
empfunden werden. In den Diskussionen
wurde auch ermittelt, auf welche Stimmen
die Offentlichkeit in diesem Zusammenhang
horte, wen die Menschen fUr eine Autoritat
auf diesem Gebiet hielten und von wem sie
Argumente hoéren wollten, um sich besser
entscheiden zu kdnnen, wie sie bei dem
Referendum abstimmen sollten.

~Wir haben Untersuchungen
durchgefuhrt, um die 6ffentliche
Meinung zu testen, und festgestellt,
dass die Frauen die Anderung des
bestehenden Abtreibungsgesetzes
nicht wollen. Die Menschen waren
auf unserer Seite."

Bojan Jovanovski, Nordmazedonien

In mehreren Landern wurde quantitative
Forschung genutzt, um die Ansichten
einer reprasentativen Stichprobe der
Offentlichkeit zu einem bestimmten SRGR-
Thema zu untersuchen. Die Ergebnisse
von Umfragen und Erhebungen lieferten
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wichtige Informationen, insbesondere wenn
es darum ging, herauszufinden, wie grof3 die
offentliche Zustimmung oder Ablehnung zu
einem Thema und wie grof3 der Anteil der
unentschlossenen Burger*innen ist.

In Chile und Peru beispielsweise

ergaben erste Untersuchungen,

dass die Offentlichkeit in Bezug auf
Gesetzesreformen im Zusammenhang

mit dem Schwangerschaftsabbruch sehr
verunsichert ist und diesen ablehnend
gegenuUbersteht. Daraufhin wurden
Strategien zur Einbindung der Offentlichkeit
und zur Vermittlung von Botschaften
entwickelt, die auf die Sorgen, Geflhle

und Fragen dieser Bevolkerungsgruppen
eingingen. Diese bewirkten einen deutlichen
Meinungsumschwung in der Offentlichkeit.

Umfragen wurden auch eingesetzt, um
Erkenntnisse aus der qualitativen Forschung
zU Uberprufen, indem untersucht wurde, ob
diese Erkenntnisse auf eine reprasentative
Stichprobe Ubertragbar sind. Wenn z. B.

eine kleine Gruppe von Teilnehmer*innen
einer Fokusgruppe eine bestimmte Meinung
auBerte, wurde mit Hilfe von Umfragen
Uberprift, ob diese reprasentativ fur

die breitere Meinung zu diesem Thema

war. Auf diese Weise hat die quantitative
Forschung dazu beigetragen, den Umfang
der &ffentlichen UnterstUtzung fur die
Anderung, die Art wie diese Unterstltzung
je nach verwendeter Botschaft variierte, und
einige der Uberzeugendsten Argumente fur
und gegen Veranderungen zu ermitteln.

Forschungsergebnisse, die zeigten, dass eine
Reform auf starke 6ffentliche Unterstltzung
traf, waren fur politische Akteur*innen
oftmals besonders Uberzeugend. Haufig

gaben auch Akteur*innen, die die rechtlichen

und politischen Reformbemuhungen
voranbringen wollten, selbst quantitative

Untersuchungen in Auftrag, die dann in Form

von personlichen oder Telefoninterviews,
Online-Studien und Umfragen, zum Teil
auch Uber die sozialen Medien, durchgeflhrt
wurden. Mehrere Faktoren hatten Einfluss
auf die Entscheidung, welches Format

verwendet werden sollte. So war die
persénliche Befragung zwar oft die teuerste,
im Allgemeinen aber auch die zuverlassigste,
und sie ermdglichte eine Uberprifung der
Identitat der Befragten. Online-Umfragen
waren billiger und lieferten Zugriff auf einen
gréBeren Datensatz. Umfragen Uber soziale
Medien waren oft einfacher durchzufuhren
und wesentlich kostengunstiger,

ergaben allerdings nicht immer eine
reprasentative Stichprobe und ermoglichten
keine Uberprufung der Identitat der
Teilnehmer*innen.

In einigen Fallen war es maéglich, die
Ergebnisse offentlicher Umfragen von
Medienorganisationen, Regierungen oder
politischen Parteien zu nutzen. Zum Teil
waren die von Medienorganisationen
durchgeflihrten Erhebungen kostenlos
oder gegen eine geringe Gebuhr erhaltlich
und stellten daher eine kostenglnstigere
Moglichkeit der Datenbeschaffung

dar. Staatliche Erhebungen, die z. B.

von Gesundheitsministerien oder von
statistischen Amtern durchgeftUhrt wurden
lieferten ebenfalls nutzliche Informationen,
und zum Teil war es auch maoglich, darauf
hinzuwirken, dass relevante Fragen in diese
Erhebungen aufgenommen wurden.

nPolitiker*innen brauchen Evidenz.
Sie brauchen Daten, die ihnen
zeigen, was passiert und dass es ein
echtes Problem ist.”

Tom Mulisa, Ruanda
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Wichtige Lektionen

Der &ffentliche Austausch von persénlichen Erfahrungen und Geschichten
ist ein wichtiger und wirkungsvoller Bestandteil der BemUhungen um
Reformen. Die persdnlichen Berichte liefern eine Uberzeugende Darstellung
der Auswirkungen von schadlichen Gesetzen und politischen MaBnahmen
auf die Menschen, entlarven gefahrliche Stereotypen und Mythen, die von
Reformgegnern oft verbreitet werden, berlUhren die Herzen der Menschen
und verandern die Meinung der Offentlichkeit.

Mitglieder betroffener Communities, die sich zu Wort melden und ihre
Geschichte erzahlen, mussen manchmal einen hohen persénlichen Preis
zahlen. Die Einrichtung solider UnterstUtzungssysteme und der Schutz der
Gesundheit und des Wohlbefindens der Betroffenen sind von entscheidender
Bedeutung.

Gesundheitspolitische und medizinische Erkenntnisse werden von
politischen Entscheidungstrager*innen sehr geschatzt. Sie bieten eine klare,
Uberprufbare Grundlage fur Reformen und kénnen mafgeblichen Einfluss
haben auf die Entwicklung von Rechts- und Politikvorschlagen.

Die Erkenntnisse und Daten aus dem Bereich der 6ffentliche Gesundheit
und der Medizin sind oft eine wichtige Grundlage flr die BemUuhungen,
Fehlinformationen und falschen Behauptungen von Gegnern gesetzlicher
und politischer Veranderungen entgegenzuwirken. Anhand solcher
Informationen kénnen falsche Uberzeugungen und schadliche Mythen und
Annahmen leicht ausgeraumt werden.

Eine vertrauenswurdige, genaue qualitative und quantitative Forschung

zu den Einstellungen der Offentlichkeit kann entscheidend zum Erfolg

der BemUhungen um die Forderung der SRGR durch Veranderungen

in Gesetzen und UmsetzungsmafRBnahmen beitragen. Welche Art von
Forschung am nutzlichsten ist, entscheidet sich meist anhand der jeweiligen
Reformstrategie. Quantitative Forschung, die sich auf eine gréRere Stichprobe
bezieht, erweist sich oft als hilfreich, wenn es darum geht, auf die politische
Willensbildung Einfluss zu nehmen. Qualitative Forschung ist oft nutzlich, um
gezielte Kampagnen fur die Offentlichkeitsarbeit zu entwickeln.
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Politisches
Engagement und
Unterstutzung




Die politischen Realitaten und Triebkrafte verstehen.
Politische Blindnisse aufbauen. Die 6ffentlichen
Meinung, Fakten und Daten auswerten. Trotz politischer
Ruckschlage den Kurs beibehalten. In allen Landern
hing der Erfolg der Reformstrategien letztlich von
gesetzgeberischen oder politischen MaBnahmen ab,

die von unterschiedlichen politischen Akteur*innen in
verschiedenen Phasen eingeleitet wurden, und wirksame
Strategien fur politisches Engagement waren ein
zentrales Element der Bemihungen um Veranderungen
in Gesetzen und UmsetzungsmaBnahmen. Diese
Strategien gestalteten sich je nach Kontext zum Teil
sehr unterschiedlich, gingen aber von einer Reihe ganz
ahnlicher Uberlegungen aus.

Um den Ausgangspunkt fUr eine »Wir haben uns die
Engagementstrategie zu bestimmen, galt Entscheidungstrager*innen ganz
es, zunachst, eine Analyse des politischen
Kontexts und der politischen Landschaft,
der konkurrierenden Prioritaten der darin recherchiert, was ihnen wichtig
agierenden Beteiligten sowie der Krafte,
die sie beeinflussen, zu erstellen.

genau angeschaut, wir haben

ist, wie sie Botschaften gerne
Ubermittelt bekommen, was sie in

Kartierung der politischen der Vergangenheit gesagt haben,
Realitidten und herausbekommen, wie unsere
Dazu gehorte eine Bestandsaufnahme Botschaft sie am besten erreicht.”

des politischen Meinungsspektrums, des Patricia Nudi. Kenia

aktuellen Bewusstseins fur das Thema
und der relativen UnterstUtzung fur
Veranderungen. Auf dieser Grundlage konnte  Im Rahmen dieser Analyse nutzten die fur

dann ermittelt werden, welche Arten von die Reformstrategien Verantwortlichen ihr
Engagement die politischen Akteur*innen eigenes politisches Vorwissen, historische
darin unterstutzen wurden, die notwendigen Analysen und Medienkommentare
MafBnahmen zu ergreifen. Entscheidend sowie gezielte Recherchen und

ist, dass diese Bestandsaufnahme es auch Positionsbestimmungen. Zuweilen wurden
ermoglichte, kunftige VerbuUndete und auch politische Analysen und Beitrage aus
BefUrworter*innen sowie opponierende politischen Kreisen eingeholt. Einige der
Gruppen oder potenzielle Herausforderer nutzlichsten und klugsten Einsichten kamen
zu identifizieren. von Interessenvertreter*innen, die nicht

bereits engagierte Unterstutzer waren.
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Ermittlung der politischen
Triebkrafte

Immer war es wichtig zu verstehen, was

die politischen Akteur*innen antreibt

und beeinflusst. Fur den Erfolg war es

oft insbesondere entscheidend, die
Wechselwirkung zwischen politischem Willen
und offentlicher Meinung zu erkennen,

da die offentliche Nachfrage nach und
UnterstUutzung von Veranderungen in der
Regel Einfluss auf die Politiker*innen hatte
und sich als starke Triebkraft fUr die politische
Willensbildung erwies. Infolgedessen waren,
wie in Abschnitt 6 ausgefuhrt, Kampagnen
zur Férderung des offentlichen Engagements
haufig ein wichtiges Gegenstlck zu soliden
politischen Engagementstrategien. DarUber
hinaus waren Belege fUr eine positive
Einstellung der Offentlichkeit gegenuber
Veranderungen oft ein sehr wirksames
Instrument der politischen Einflussnahme,

wenn es darum ging, Politiker*innen davon zu
Uberzeugen, dass ihr Einsatz fur einen Wandel

sie bei den nachsten Wahlen keine Stimmen
kosten wurde.

Wichtig war oft auch die Bereitschaft,
haushaltspolitische Erwagungen zu
berlcksichtigen und auf Bedenken
hinsichtlich der Finanzierbarkeit von
Anderungsvorhaben einzugehen. In
Kasachstan beispielsweise wurden
frUhzeitig Schatzungen Uber die
haushaltstechnischen Auswirkungen der
angestrebten Gesetzesreformen fur einen
verbesserten Zugang von Jugendlichen zu
Angeboten der sexuellen und reproduktiven
Gesundheitsfursorge zur VerfUgung
gestellt. Damit konnte auf die Bedenken
der Gesundheits- und Finanzminister*innen
betreffend die Kosten der Vorschlage
unmittelbar eingegangen werden, was
wesentlich dazu beitrug, ihre politische
UnterstUtzung zu gewinnen.

Stufenweise Umsetzung von
(Zwischen-) Zielen

In vielen Zusammenhangen veranderte

sich die Umsetzbarkeit von politischen
MaBnahmen im Laufe der Zeit erheblich. Hier
galt es, einen Stufenplan fur das Engagement
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zu entwickeln, der auf das jeweils aktuelle
politische Klima abzustimmen war.

»Manchmal war das politische
Klima so feindselig, dass politische
Entscheidungstrager*innen nichts
anderes dafur tun konnten, als das
Thema am Leben zu erhalten — auch
das war sinnvoll und erforderte oft
grof3en Mut.”

Leah Hoctor, Irland

In vielen Fallen war absehbar, dass es sehr
viel Zeit brauchen wurde, Veranderungen

in Gesetzen und Umsetzungsmafnahmen
durchzusetzen. Hier trugen in der
Ubergangszeit verschiedene Formen des
Engagements politischer Interessengruppen
entscheidend dazu bei, das Thema

lebendig zu halten und so auf lange

Sicht den politischen Willen fur einen
umfassenderen Wandel zu schaffen.

Wichtig waren dabei zum Beispiel folgende
Arten von Aktivitaten:

Ansprechen von Problemen oder
Einzelfallen z. B. in parlamentarischen
Anfragen und Debatten oder im
offiziellen Schriftwechsel mit zustandigen
Regierungsmitgliedern

Gesprache und Informationsaustausch
unter Kolleg*innen oder innerhalb einer
politischen Partei oder Gruppierung

Aufbau von politischen Bundnissen fur
den Wandel und/oder éffentliche Zusagen
zur UnterstUtzung oder ausdrucklichen
Billigung von Reformforderungen

Aufnahme der Verpflichtung, sich

fur Veranderungen in Gesetzen und
UmsetzungsmaRBnahmen einzusetzen, in
Wahlkampfprogramme, Wahlversprechen
und Parteiprogramme

Vorlage von Vorschlagen fur
Rechtsvorschriften und MaRnahmen,
die - ob sie erfolgreich waren oder nicht
- auf Fragen aufmerksam machten und
Debatten auslosten.
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In Irland zum Beispiel, wo sich die
BemUhungen um die Aufhebung des
verfassungsmafigen Abtreibungsverbots
Uber einen langen Zeitraum erstreckten,
mussten die Strategien des politischen
Engagements in den unterschiedlichen
Phasen Uber drei Jahrzehnte hinweg immer
wieder angepasst werden.

Viele Jahre war der politische Kontext
insgesamt von reformfeindlichen Positionen
dominiert, da die Regierungsparteien
Veranderungen ablehnten. Die
Medienberichterstattung und der
offentliche Diskurs waren gepragt von

einer starken Stigmatisierung der Themen
Schwangerschaftsabbruch und reproduktive
Rechte. In dieser Zeit war es unmaoglich,
positive Veranderungen in Gesetzen und
UmsetzungsmafBnahmen zu erreichen;
statt dessen konzentrierten sich die
Strategien des politischen Engagements
darauf, das o6ffentliche Interesse an dem
Thema aufrecht zu erhalten und die von
verschiedenen Regierungen im Zeitraum
1990 bis 2002 angestrengten Versuche, das
Abtreibungsverbot weiter zu verscharfen,
abzuwenden. Ab 2010 jedoch veranderte
sich sowohl das politische Klima als auch
der offentliche Diskurs, und verschiedene
Ereignisse beglnstigten eine neue,
reformfreundlichere Dynamik. In dieser
Phase wurden die Strategien fur politisches
Engagement und Offentlichkeitsarbeit
intensiviert, um den Druck auf die Regierung
und die wichtigsten Oppositionsparteien

zu erhohen.

Einflussnahme auf
Gesetzgebung und politische
Vorschlage

Es gab immer einen Punkt, an dem es
darauf ankam, auf die Inhalte und Ansatze
von Reformen und Vorschlagen Einfluss
zu nehmen.

Hier kamen verschiedene Strategien

und Taktiken zum Einsatz, insbesondere
formliche Eingaben und die umfangliche
Beteiligung an Konsultationsprozessen

sowie eine kontinuierliche informelle
Zusammenarbeit mit den in der Regierung
oder den gesetzgebenden Organen fur die
Entwicklung der Vorschlage zustandigen
Personen. Einige zivilgesellschaftliche
Akteur*innen bereiteten auch selbst
Gesetzesentwurfe oder Modellvorschlage
vor, die sie Akteuren in der Regierung oder
verblndeten Gesetzgebern zur Verfugung
stellten oder an die Medien verteilten. Nicht
selten dienten diese Vorschlage als Grundlage
fur die schliefRlich zur Annahme vorgelegten
rechtlichen und politischen Vorschlage.

In Nepal beispielsweise entwickelte

sich ein zivilgesellschaftlicher Prozess,

der als Initiative zur Vorbereitung von
EntwuUrfen einer gesetzlichen Regelung

zum Schwangerschaftsabbruch begann,

im Laufe der Zeit zu einer viel groBeren
Initiative, die sich mit der Vorbereitung

einer umfassenderen Gesetzgebung

zur reproduktiven Gesundheit und zur
Gesundheit von MUttern, und unter anderem
auch zum Schwangerschaftsabbruch,
befasste. Die Zivilgesellschaft richtete ein
kollektives Entwicklungsverfahren ein, an dem
NROs, Expert*innen und Mediziner*innen
beteiligt wurden, und hielt standigen Kontakt
mit dem Gesundheitsministerium und

den Mitgliedern des Parlaments, um deren
UnterstUtzung fur den Gesetzesentwurf
sicherzustellen. Diese BemuUhungen

fUhrten schlieBlich dazu, dass in Nepal

2018 das Gesetz Uber das Recht auf sichere
Mutterschaft und reproduktive Gesundheit
verabschiedet wurde.

Politische Parteien

Oft musste entschieden werden, ob man
sich gezielt um die Unterstltzung einzelner
politischer Parteien oder eher um eine
breitere parteilbergreifende Unterstltzung
bemuhen sollte. Die jeweilige politische
Dynamik pragte die Strategien und
Herangehensweisen. Wenn sich politische
Szenarien und Machtdynamiken im

Laufe mehrjahriger Reformbemuhungen
verschoben, anderte sich zum Teil auch der
zu wahlende Ansatz.
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Dies war der Fall in Nordmazedonien, wo
es nach der Einfuhrung einer abtreibungs-
feindlichen Gesetzgebung 2013/2014 durch
eine autoritare Regierung erforderlich war,
die Strategien fur politisches Engagement
zunachst ausschlieBlich auf die politischen
Oppositionsparteien zu konzentrieren,

fUr die Demokratie und Menschenrechte
zentrale Bestandteile ihrer Wahlprogramme
waren. Diese Strategie konzentrierte sich
im Wesentlichen darauf, konkrete Zusagen
bei den Parteien einzuholen, dass sie

sich fur eine Reform der Gesetzgebung
von 2013/2014 einsetzen, wenn sie bei

den fur 2016 angesetzten Wahlen in die
Regierung gewahlt werden. Als eine

dieser Parteien 2016 dann die Wahlen
tatsachlich gewann, verlagerte sich der
Schwerpunkt der Strategie darauf, mit den
neuen Minister*innen dieser Regierung
zusammenzuarbeiten, um die vor den
Wahlen gemachten Zusagen in die Tat
umzusetzen.

In Chile gab es auch innerhalb

der Regierungskoalition sehr
unterschiedliche Positionen zur Reform
des Abtreibungsgesetzes. Da einige
Mitglieder der Koalition gegen die
geplanten Veranderungen waren,

waren die Reformvorschlage auf die
UnterstUtzung aus Parteien der politischen
Opposition angewiesen, um vom Kongress
angenommen zu werden. Die Strategien
des politischen Engagements mussten
daher Uber die Grenzen der Parteipolitik
hinweg darauf ausgerichtet werden, eine
parteilbergreifende UnterstlUtzung durch ein
breites Spektrum von Kraften im Kongress
zu sichern, um sicherzustellen, dass die
Gesetzgebung durchkommt.

Politische Verbiindete

In allen Reformbemuhungen galt es, die Rolle
von Verbundeten und BefUrworter*innen in
politischen Kreisen zu nutzen.

,Man braucht Politiker*innen,

die diese Probleme verstehen und
sich moralisch verantwortlich fahlen,
die zur rechten Zeit am rechten Ort
sind und bereit sind, Ma3hahmen zu
ergreifen.”

Gwendolyn Albert, Tschechische Republik

In der Tschechischen Republik zum Beispiel
ebnete die kontinuierliche Auseinander-
setzung mit verschiedenen politischen
VerbUndeten schlieRlich den Weg zu einem
erfolgreichen Ergebnis.

Es hat viele Jahre gedauert, Mitglieder des
Parlaments davon zu Uberzeugen, eine
gesetzliche Regelung zur Einrichtung

eines Entschadigungssystems auf den

Weg zu bringen und zu unterstutzen,
schlief3lich aber fand sich eine Gruppe

von Abgeordneten, die sich verpflichteten,
entsprechende Gesetze einzubringen und
sich fur deren Verabschiedung im Parlament
einzusetzen. Sobald das Gesetzesvorhaben
eingebracht war, kam es darauf an,
Interessenvertreter zu finden, die Uber den
notigen Einfluss verflgten, um politische
Entscheidungstrager*innen davon zu
Uberzeugen, fur das Vorhaben zu stimmen,
und sicherzustellen, dass die Regierung das
Gesetzgebungsverfahren nicht blockieren
wurde. Zwei Verfechter*innen nutzten ihre
politischen Verbindungen und Netzwerke, um
sicherzustellen, dass die notige Unterstutzung
durch die Gesetzgeber*innen zustande
kommt und dass die Regierung Zusagen
macht, die es ermoglichen, die Gesetzgebung
voranzubringen.

In einigen Fallen war von Anfang an klar, wer
engagierte UnterstUtzer und einflussreiche
VerbuUndete waren. In anderen brauchte es
Zeit, diese zu identifizieren und Beziehungen
aufzubauen. Zu den wichtigsten Verbundeten
und Verfechter*innen gehorten je nach
Kontext unterschiedliche Akteur*innen, von
amtierenden Gesundheitsminister*innen

bis zu Politiker*innen im Ruhestand,

von einfachen Abgeordneten bis zu
Staatsoberhauptern und deren Gatt*innen,
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von Mitgliedern parlamentarischer
Ausschusse bis zu Beamt*innen,
Amtsinhaber*innen und FUhrungskraften
in Behorden.

Informelle Kanale

Stets spielte das informelle Engagement
eine besondere Rolle. Es bot sichere Raume,
in denen die politischen Akteur*innen
Fragen stellen, Informationen einholen und
Bedenken aufRern konnten. Der Schlussel
zum Erfolg lag darin, herauszufinden, welche
Kanale sich fur welche Interessengruppen
am besten eigneten. Manchmal boten private
Gesprache und spontane Netzwerke Raum,
um Fragen und Bedenken zu diskutieren.
Manchmal schufen wichtige Verbundete

in politischen Kreisen inoffizielle private
Foren fUr den kollegialen Austausch,
gemeinsames Lernen und gegenseitige
UnterstUtzung. Manchmal boten
Informationsveranstaltungen und Seminare
Gelegenheit fur einen Informations-

und Erfahrungsaustausch.
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Wichtige Lektionen

« Esist wichtig, in den unterschiedlichen Phasen eines Prozesses nach
verschiedenen Formen des politischen Handelns zu suchen, auch
wenn diese nicht direkt mit der Verabschiedung oder Annahme eines
Gesetzes oder einer Politik in Verbindung stehen. Der Weg zum Wandel
ist nicht immer linear.

« Esist entscheidend, zu verstehen, welche Interessen in der jeweiligen
politischen Landschaft eine Rolle spielen. Dies ermdglicht eine gezielte
und differenzierte politische Offentlichkeitsarbeit, die die Politiker*innen
dort abholt, wo sie stehen.

« Die enge Zusammenarbeit mit VerbUindeten und BefUrworter*innen
innerhalb des politischen Systems ist entscheidend. Manchmal
sind die unwahrscheinlichsten politischen Unterstutzer*innen die
Uberzeugendsten und einflussreichsten.

« Evidenz und Daten spielen eine Schlusselrolle in der Einflussnahme
auf den politischen Willen. Politiker*innen andern ihre Positionen,
und ihr Denken entwickelt sich weiter. Oft kormmt es darauf an, die
richtige Art und Weise zu finden, relevante Sachinformationen und
Daten zu prasentieren.

» Der politische Wille hangt oft von dem noétigen Mal3 an offentlicher
UnterstUutzung ab. Es besteht ein enger Zusammenhang zwischen
den Strategien der politischen Offentlichkeitsarbeit, 6ffentlichem
Engagement und Basismobilisierung.
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Offentliches
Engagement und
Basis-Mobilisierung




Aufbau von Kampagnen zur Einbindung der
Offentlichkeit. Mobilisierung der Basis. Sicherstellen,
dass die Offentlichkeit den Zweck von rechtlichen und
politischen Anderungen versteht. Gemeinschaftliche
Unterstiitzung und Ubernahme von Verantwortung

far Reformen fordern. In allen Kontexten waren dies
wesentliche Elemente der Bemuiihungen, politischen
Willen und Rechenschaftspflicht fir Veranderungen zu
erzeugen und den Versuchen von Reformgegner*innen,
die Verunsicherungen der Offentlichkeit zu
instrumentalisieren, entgegenzuwirken. Erfolgreiche
Strategien bauten Unterstitzung an der Basis auf und
befahigten Einzelpersonen, sich an den Bemihungen
um Veranderung zu beteiligen, wahrend wirksame
Offentlichkeitskampagnen auf die Teile der Offentlichkeit
zugingen, die Veranderungen skeptisch oder ambivalent
gegenuberstanden, und auf ihre Vorbehalte eingingen.

Die Strategien zur Einbindung der ermutigen konnten, das jeweilige Ziel zu
Offentlichkeit unterschieden sich von Land unterstutzen und mit der Frage welcher
zu Land, immer aber hing ihr Erfolg davon Ton, welche Sprache und welches Format
ab, inwieweit es ihnen gelang, sich auf den am besten ankommen wurden. Oft lag
jeweiligen nationalen Kontext einzustellen der Schwerpunkt auf der Entwicklung von
und Veranderungen auf eine Art und Weise positiven, hoffnungsvollen Botschaften
zU kommunizieren, die sowohl sachlich und und Argumenten, die Menschen dazu
Uberzeugend ist, als auch die Gedanken, bewegen kénnten, Veranderungen zu
Geflhle und Sorgen der Menschen unterstutzen. In einigen Fallen war es auch
berucksichtigt. strategisch sinnvoll, Botschaften zu einem
bestimmten SRGR-Thema in einen gréReren
Strategische Botschaften Zusammenhang etwa mit Erzahlungen Gber
Menschenrechte, Geschlechtergleichstellung
Die Entwicklung einer strategischen oder den Zugang zur Gesundheitsversorgung
Kommunikation war ein entscheidender zu stellen.

Aspekt der meisten Strategien zur
Einbindung der Offentlichkeit. Die Strategien
zur Kommunikation von Botschaften
befassten sich mit den Blickwinkeln,

Werten und Framings, die Menschen dazu
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Gleichzeitig war es aber auch wichtig,
Botschaften zu entwickeln, welche die
Fehlinformationen, die von den Gegnern des
Wandels verbreitet wurden, widerlegen und
den Uberzeugendsten Gegenargumenten
wirksam begegnen.

In einer Reihe von Landern haben (wie

in Abschnitt 4 ausgefuhrt) qualitative

und quantitative Untersuchungen

der offentlichen Einstellungen und
Meinungen dazu beigetragen, wirksame
Strategien fur die Einbeziehung der
Offentlichkeit zu entwickeln. In Kasachstan
beispielsweise zeigten Ergebnisse aus der
Meinungsforschung, dass es wichtig war,

auf die in der Gesellschaft weit verbreitete
BefUrchtung zu reagieren, eine Verbesserung
des Zugangs von Jugendlichen zu
Angeboten der sexuellen und reproduktiven
Gesundheitsfursorge oder die EinfUhrung
einer umfassenden Sexualerziehung an
Schulen wurde zu einer Steigerung der
sexuellen Aktivitat bei Jugendlichen fuhren.
Da Evidenz und Daten eindeutig zeigten,
dass dies nicht der Fall sein wlrde, wurden
entsprechende Kommunikationsstrategien
entwickelt, um Fehlinformationen zu
begegnen und die Offentlichkeit mit genauen
und evidenzbasierten Informationen zu
versorgen. Es wurde ein umfassendes Narrativ
zugunsten der rechtlichen und politischen
Reformen entwickelt, in dem der Schutz der
Gesundheit und des Wohls junger Menschen
in den Vordergrund gestellt wurde.

Manchmal war es fur SRGR-Aktivist*innen
und Expert*innen der Zivilgesellschaft
herausfordernd, die passende strategische
Kommunikation zu finden. Manchmal

mussten sie die Art und Weise, wie sie Uber
ihre Anliegen sprachen, immer wieder
verandern, damit inre Botschaften bei den
verschiedenen Zielgruppen ankamen. In
Chile haben Untersuchungen gezeigt,

dass die Teile der Offentlichkeit, die einer
Reform des absoluten Abtreibungsverbots
noch skeptisch gegenuberstehen, am

besten Uber Botschaften erreicht werden
konnten, die sich auf den Aspekt des
Zugangs zur Gesundheitsversorgung
beziehen. Damit konnte die grof3te
strategische Wirkung erzielt werden,
wahrend eine Kommunikationsstrategie,

die auf die rechtlichen Aspekte abstellt,

eher kontraproduktiv ware. Ahnlich

in Nordmazedonien, wo im Rahmen

der Entwicklung und Erprobung der
strategischen Kommunikation fur das
offentliche Engagement in Fokusgruppen
untersucht wurde, inwieweit Botschaften, die
sich auf Begriffe wie ,Gesundheit”, ,Pflege”
und ,Freiheit" beziehen, bei verschiedenen
gesellschaftlichen Gruppen auf Resonanz
stof3en. Die Entscheidung, die Botschaften der
Kampagne auf diese Aspekte auszurichten,
bedeutete fur einige Interessengruppen

eine Herausforderung, da insbesondere

den Menschenrechtsorganisationen
Botschaften lieber gewesen waren, die

die Menschenrechtsprinzipien in den
Vordergrund stellen. Sie sahen jedoch ein,
dass ihre Botschaften zur Einbindung der
Offentlichkeit nur dann auf Resonanz stofRen,
wenn sie die Menschen, an die sie sich richten,
ansprechen und sich auf die fur sie wichtigen
Themen und Anliegen beziehen.

Oft haben ReformbemUhungen ihren
Ursprung in der Basisarbeit der von
schadlichen Gesetzen und MalRnahmen
unmittelbar Betroffenen. In Malta
beispielsweise begann der Prozess zur
Legalisierung von NotfallverhUtungsmitteln
damit, dass eine Frau eine Facebook-Seite
einrichtete, auf der Frauen sich Uber ihre
Erfahrungen mit Themen der reproduktiven
und sexuellen Gesundheit austauschen
konnten. Durch Mundpropaganda wuchs
die Gruppe auf 20.000 Mitglieder an, was in



Malta einem Anteil von fast fUnf Prozent der
Bevolkerung entspricht. Die Frauen stellten
irgendwann die Frage, warum in Malta keine
NotfallverhUtungsmittel erhaltlich sind, und
warum diese in anderen EU-Landern gekauft
werden mussen. Davon ausgehend begann
die Gruppe, sich zunehmend zu mobilisieren
und ihre Mitglieder fingen an, die rechtlichen
und politischen Mittel und Wege zu erkunden,
Uber die letztendlich eine Veranderung
herbeigefuhrt wurde.

Auch wo Reformen urspriinglich nicht von
der Basis ausgingen, kam es darauf an, den
ndtigen politischen Willen zu erzeugen, diese
auch durchzusetzen. Dies war in Chile der
Fall, wo es erhebliche Unterschiede zwischen
den einzelnen Regionen des Landes gibt und
die Prioritaten der Kongressabgeordneten oft
von den Anliegen ihrer Wahlerschaft auf der
lokalen Ebene bestimmt werden.

Daher war es hier entscheidend, auf der
lokalen Ebene, und insbesondere in den
Communities, fur die Gesetzesreform

zu werben, um im Kongress die notige
UnterstUtzung zusammen zu bekommen.
Zivilgesellschaftlichen BUndnissen ist es
gelungen, in den wichtigsten Regionen
und Gebieten zahlreiche grol3 angelegte

Demonstrationen und StraRBenproteste

zu mobilisieren, die die Aufmerksamkeit
der Medien im In- und Ausland auf sich
zogen. Dies hat erheblich dazu beigetragen,
den nationalen Diskurs zu verandern und
einflussreiche Gesetzgeber*innen daflr zu
gewinnen, die Reformen zu unterstutzen.

Haufig wurde ein Instrumentarium

aus Online- und Offline-Komponenten
zusammengestellt, um den
Unterstutzer*innen an der Basis
Mobilisierungsaktionen und Instrumente an
die Hand zu geben, die sie zur politischen
Willensbildung und zur Einbindung

der Offentlichkeit nutzen konnten.
Naturlich kamen je nach Kontext und den
landesspezifischen sozialen, kulturellen,
politischen und historischen Dynamiken
zum Teil unterschiedliche Instrumente und
Aktionen zum Einsatz. In vielen Landern
aber gehorten Proteste und Marsche,
Veranstaltungen zur Einbindung der
Offentlichkeit, Werbung, Meinungsforschung
und eine Mobilisierung Uber die sozialen
Medien zum Ublichen Repertoire. Es

war wichtig, fur die UnterstUtzer*innen

an der Basis geeignetes Material und
UnterstUtzung bereitzustellen und ihnen
das Zugehorigkeitsgefuhl, die Motivation
und das Selbstvertrauen zu vermitteln,

das sie brauchten, um sich politisch

oder offentlich zu engagieren. Haufig
wurden Informationsmaterialien und
Schulungsworkshops entwickelt, um

die Unterstutzer*innen mit Daten und
Fakten auszustatten und sie in die Lage zu
versetzen, die Kernbotschaften wirksam zu
kommunizieren.



Es war wichtig, sich die nétige Zeit zu
nehmen, Vertrauenspersonen und
einflussreiche Stimmen zu identifizieren

und fur die Sache zu gewinnen. Oft

konnte dies erheblich dazu beitragen, der
Offentlichkeit Botschaften und Beweggrinde
nahe zu bringen. Zu den wichtigsten
Flrsprecher*innen gehorten vor allem
Fachleute aus dem Gesundheitswesen sowie
Mitglieder der betroffenen Communities.
Auch fUuhrende Politiker*innen sowie
berthmte und meinungsbildende
Personlichkeiten aus Kultur und Sport galten
als sehr einflussreich. Wie die Aktivist*innen
brauchten auch diese WortfUhrer*innen oft
Hilfsmittel und Schulungen, um sich sicher
und Uberzeugend zu den Themen auf3ern

zu kdnnen.

In Irland zum Beispiel Ubernahmen
einflussreiche Sprecher*innen die wichtige
Aufgabe, die Grlinde fur die Aufhebung

des Abtreibungsverbots klar und

deutlich zu erklaren. Fachleute aus dem
Gesundheitswesen und Organisationen

mit medizinischem Fachwissen genossen

in der Gesellschaft gro3es Vertrauen. Zur
einflussreichsten Kraft wurden jedoch die von
dem Verbot unmittelbar betroffenen Frauen,
die ihre Geschichten im offentlichen und
privaten Rahmen erzahlten. Viele sprachen
zum ersten Mal daruber, wie sich das
Abtreibungsverbot auf inr Leben ausgewirkt
hat, in den sozialen Medien, in Zeitungen, im
Fernsehen und im Radio. Ihre Geschichten
zeigten, dass fast jede*r in Irland eine Person
kannten, die abgetrieben oder in irgendeiner
Form unter dem restriktiven Gesetz gelitten
hatte. Daraus entstand eine neue Erzahlung,

die auf den realen Erfahrungen von Menschen

beruhte, und der Offentlichkeit neue Grinde
gab, die Veranderung zu unterstutzen.

In den meisten Landern war die Entwicklung
eines strategischen und konstruktiven
Ansatzes zur Zusammenarbeit mit den
Medien ein notwendiger Bestandteil der
Strategien zur Einbindung der Offentlichkeit.
Oft beherrschten negative und irrefUhrende

Darstellungen in den Medien die
Berichterstattung zum Thema, daher war

es wichtig, Wege zu finden, den Diskurs zu
verandern. Entscheidend war, dass in den
Medien eine evidenzbasierte Argumentation
und Sprache verwendet wurde, zugleich
aber auch die Gefuhle der Menschen
angesprochen wurden.

In einigen Kontexten wurden sowohl
mafgebliche gesundheitspoltische

Daten, rechtliche Informationen

und Ergebnisse von internationalen
Menschenrechtsmechanismen als auch
Zeugenaussagen und Erfahrungsberichte
von betroffenen Personen eingesetzt,

um Einfluss zu nehmen auf die Art und
den Ton der Medienberichterstattung.
ZielfUhrend war es auch, Journalist*innen
konkrete Hilfsmittel an die Hand zu

geben, um sie in ihrer Berichterstattung
Uber relevante Themen zu unterstutzen.

In Nepal zum Beispiel wurden Medien-
Toolkits entwickelt, um Journalist*innen

zuU helfen, einen angemessenen und
respektvollen Umgang und eine geeignete
(Bild-) Sprache fur ihre Beitrage zum Thema
Schwangerschaftsabbruch zu finden.

In einigen Kontexten gestaltete sich die
Zusammenarbeit mit den Medien besonders
schwierig. In der Tschechischen Republik
beispielsweise war es aufgrund der massiven
rassistischen Vorurteile gegenUber Rom*nja
fUr die Aktivist*innen sehr schwierig, in

den tschechischen Medien eine faire und
objektive Berichterstattung Uber ihre
BemuUhungen, auf die jahrzehntelange Politik



der systematischen Zwangssterilisation

von Frauen in der Tschechischen Republik
aufmerksam zu machen, zu erhalten. Es
gelang ihnen dann allerdings, sich die
Aufmerksamkeit der internationalen Medien
zu sichern, die in der Regel mit Empathie und
Fairness Uber inre Geschichte berichteten
und ihre Forderung nach Gerechtigkeit
unterstutzten.

Mit der Zeit hatte dies eine deutliche
Wirkung auch auf die tschechischen Medien,
die einsehen mussten, dass ihre eigene
Berichterstattung mit der ihrer Kolleg*innen
in internationalen Medienorganisationen
nicht in Einklang zu bringen war.

Ein wichtiges Element der Kampagnen zur
Einbindung der Offentlichkeit bestand oft
darin, einen Aufruf herauszugeben, in dem
die BUrger*innen aufgefordert wurden,
selbst aktiv zu werden und konkret benannt
wurde, was sie tun kdnnen, wenn sie sich
engagieren wollen. Zum Beispiel wurden die
Leute gebeten, eine Website zu besuchen,
um weitere Informationen zu erhalten,
Email- oder SMS-Updates zu abonnieren,
eine Fernsehdebatte zu verfolgen, sich zu
einer Wahl anzumelden, eine Petition zu
unterzeichnen, Beitrage in den sozialen
Medien weiterzuleiten, Kolleg*innen, Freunde
oder die Familienangehorige auf das

Thema anzusprechen, eine kleine Spende

Zu tatigen, gewahlte Vertreter*innen oder
Regierungsmitglieder zu kontaktieren, einen
Anstecker zu tragen, an einer Demonstration
oder Versammlung teilzunehmen, sich an
TUar-zu-Tur-Aktionen zu beteiligen oder als
Freiwillige an einer Kampagne mitzuwirken.
Wurde der Offentlichkeit eine Maglichkeit
eroffnet, sich praktisch einzubringen, erhdhte
dies die Chancen, dass die Menschen den
Wandel unterstutzen.



In den meisten Fallen konnen Veranderungen in Gesetzen und
UmsetzungsmaBnahmen nicht ohne eine umfassende Mobilisierung der
Basis erreicht werden. Wie diese UnterstUtzung an der Basis zustande
kommt, ergibt sich aus den jeweiligen sozialen, kulturellen, politischen und
historischen Dynamiken in dem betreffenden Kontext.

Strategien zur Einbindung der Offentlichkeit sind erfolgreich, wenn sie einen
spuUrbaren Bezug zu den Menschen und den Gegebenheiten vor Ort haben.
Um authentische Kampagnen zu entwickeln, muss man angemessen auf
die Menschen und auf die Themen eingehen, die ihnen wichtig sind und ihre
Netzwerke nutzen.

Erkenntnisse aus Forschung, Evidenz und bewahrten Praktiken helfen bei
der Entwicklung der strategischen Kommunikation zu einem Thema, das in
der Offentlichkeit noch nicht gentigend Unterstitzung findet. Strategische
Botschaften mussen die Sprache sprechen, die das Zielpublikum versteht. Bei
der Entwicklung einer strategischen Kommunikation geht es weniger darum,
die eigenen Werte zu kompromittieren, als darum, auf die Vorstellungen

und Bedenken von unentschlossenen Personen und moglichen
BeflUrworter*innen angemessen einzugehen.

Die Kommmunikation muss die Balance halten zwischen proaktiven
Erklarungen und Antworten auf gegenlaufige Narrative. Positive und
inspirierende Meldungen kénnen sehr wirksam sein, wenn sie zusammen mit
logischen Argumenten eingesetzt werden. Es ist wichtig, schwierigen Fragen
nicht aus den Weg zu gehen, ebenso wichtig aber ist es, nicht die gesamte
Kommunikation auf defensive Argumente zu stutzen.

Wenn Personen, die von den nachteiligen oder schadigenden Auswirkungen
des Status quo betroffen sind, inr Schweigen brechen und ihre Geschichte
erzahlen, andert sich oft die 6ffentliche Meinung. Ihre Worte kénnen

die Offentlichkeit Uber das durch die jeweilige Problemlage verursachte
persdnliche Leid aufklaren, und die Veréffentlichung von privaten
Erfahrungen kann dazu beitragen, Stigmatisierung und Scham zu verringern.
FUr Betroffene mussen sichere Wege geschaffen werden, sich zu Wort zu
melden, auBerdem braucht es Unterstutzungsmechanismen.



Nationale gerichtliche
Strategien




Zugang zur Justiz. Rechenschaftspflicht. Gerichtliche
Prazedenzfille. In vielen Landern spielten
Justizstrategien auf nationaler Ebene eine zentrale
Rolle bei den Bemiihungen, SRGR durch Reformen
von Gesetzen und Umsetzungsmaf3nahmen zu
fordern. Durch Gerichtsurteile wurden Prazedenzfille
geschaffen, die Rechtsanspriiche anerkennen.
Gerichtsentscheidungen sorgten fur Abhilfe bei
Schaden und wiesen die Exekutive oder Legislative

an, Reformen durchzufuhren. Auch auf3erhalb des
Gerichtssaals haben erfolgreiche Prozessstrategien oft
entscheidende Impulse fir Veranderungen in Gesetzen
und UmsetzungsmafBnahmen gegeben, die 6ffentliche

Meinung beeinflusst und politischen Willen erzeugt.

Die Entwicklung und Umsetzung wirksamer
nationaler Justizstrategien beinhaltet eine
Reihe komplexer strategischer Uberlegungen
und erfordert spezielle juristische Kenntnisse
Uber das jeweilige nationale Rechtssystem
und im jeweiligen sozialen und kulturellen
Kontext. Eine detaillierte Analyse der vielen
Komponenten, die in den einzelnen Landern
zum Erfolg von nationalen Justizstrategien
beigetragen haben, wurde daher den
Rahmens dieses Berichtes sprengen.

Allerdings spielten nationale Justizstrategien
in zahlreichen nationalen Kontexten eine
entscheidende Rolle in der Verwirklichung
eines starkeren rechtlichen Schutzes fur

die sexuelle und reproduktive Gesundheit
und Rechte. Die nachstehend aufgeflhrten
Beispiele zeigen ihre Macht und Wirkung.

Klagen uber
verfassungsmagige Rechte

In Kenia zum Beispiel war der Rechtsstreit
um die verfassungsmafiigen Rechte

ein entscheidender Bestandteil der
Bemuhungen, die systematischen
Ingewahrsamnahmen und Misshandlungen
von Frauen in Einrichtungen der

MUttergesundheit zu beenden. Uber
mehrere Jahre hinweg wurden Frauen
unrechtmafig in Einrichtungen der
MuUttergesundheitsversorgung festgehalten,
weil sie Krankenhausrechnungen nicht
bezahlen konnten, und waren dort
verbalen und kérperlichen Ubergriffen und
Misshandlungen ausgesetzt. Diese Frauen
haben Klage eingereicht und geltend
gemacht, dass ihre verfassungsmafigen
Rechte verletzt wurden. In wegweisenden
Urteilen erkannten die Gerichte an, dass

die Frauen schwere Verletzungen ihrer
verfassungsmafiigen Rechte erlitten hatten,
sprachen ihnen eine Entschadigung zu und
wiesen die Regierung an, im Rahmen einer
Reihe von MaBnahmen zur Verhinderung
solcher Versto3e rechtliche und politische
Reformen einzuleiten.
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,DU musst Dir Uber das Ausmaf des
Problems, das Du angehen wiillst,
im Klaren sein, samtliche Aspekte
des Engagements von Anfang

an einplanen und die nétigen
BUndnisse und Kooperationen
aufbauen, die Dich durch diesen
Prozess begleiten. Du musst damit
rechnen, dass in diesem Prozess
viele Herausforderungen auftreten
werden und darauf vorbereitet sein,
Dich rechtzeitig an Veranderungen
anzupassen.”

Martin Onyango, Kenia

Mit den Urteilen wurde ein Prazedenzfall

fUr das verfassungsmafige Recht auf

ein menschenwdurdiges Leben und eine
qualitativ hochwertige Muttergesundheits-
versorgung geschaffen. Sie erkannten

die systematischen Ubergriffe und
Misshandlungen in Muttergesundheits-
einrichtungen in ganz Kenia an und

fUhrten zu Veranderungen im Verhalten

von lokalen Behdrden und in der Politik

und Praxis der Krankenhausverwaltung. Sie
schufen auch eine klare Rechtsgrundlage
fur eine politische Verpflichtung der
Zentralregierung, Reformen von Gesetzen
und UmsetzungsmafBnahmen zur
Einfuhrung verbesserter Uberwachungs- und
Aufsichtsverfahren umzusetzen. Diese Urteile
wurden seither von vielen anderen Frauen
als Grundlage genutzt, um Rechtsanspruche
auf Gerechtigkeit und Wiedergutmachung
geltend zu machen.

Klagen im 6ffentlichen
Interesse

In Nepal spielten Rechtsstreitigkeiten im
offentlichen Interesse eine Schllsselrolle bei
den jahrzehntelangen BemuUhungen um die
EinfUhrung eines soliden Rechtsrahmens fur
das Rechte auf einen erschwinglichen und
zuganglichen Schwangerschaftsabbruch.
Nach der Verankerung des

verfassungsmafiigen Rechts auf reproduktive
Gesundheit in Nepals Ubergangsverfassung
von 2007 wurde ein Rechtsstreit im
offentlichen Interesse angestrengt, um
anerkennen zu lassen, dass dies auch

das Recht auf Zugang zu einem legalen
Schwangerschaftsabbruch im Rahmen der
Gesundheitsversorgung beinhaltet. Zwar war
der Schwanger-schaftsabbruch zu diesem
Zeitpunkt in Nepal bereits legalisiert, aber
viele Menschen konnten sich die Kosten

fur eine Schwangerschaftsabbruch nicht
leisten und hatten daher in der Praxis keinen
Zugang zu dieser Gesundheitsleistung. In
einem bahnbrechenden Urteil erkannte der

Oberste Gerichtshof das verfassungsmaflige
Recht auf Schwangerschaftsabbruch als
Leistung der Gesundheitsversorgung an und
wies die Regierung an, einen umfassenden
gesetzlichen Rahmen zu schaffen, der den
Zugang zum sicheren und erschwinglichen
Schwangerschaftsabbruch in der Praxis
gewahrleistet. Nach dem Urteil setzte

sich die Zivilgesellschaft intensiv bei den
politischen Entscheidungstrager*innen fur
die Verabschiedung eines Rechtsrahmens
ein, der samtliche Anweisungen des
Obersten Gerichtshofs umsetzt. Diese
Bemuhungen erreichten mit der
Verabschiedung des Gesetzes fur sichere
Mutterschaft und reproduktive Gesundheit
(SMRHR Act), eines umfassenden
Rechtsrahmens, der solide Garantien fur den
Zugang zu erschwinglichen Abtreibungen
enthalt, im Jahr 2018 ihren Abschluss.

Andere Rechtswege

In Malta wurde eine gerichtliche Strategie
entwickelt, um die Regierung auch ohne
Klagen davon zu Uberzeugen, in Malta

den Verkauf von Notfallverhtitungsmitteln
erstmals in der Geschichte zu genehmigen.
Hier haben mehr als 100 Frauen einen
.gerichtlichen Protest” eingereicht, in dem
sie erklarten, dass die Verweigerung des
Zugangs zu NotfallverhUtungsmitteln
rechtswidrig sei und ihre Rechte verletze. In
dem formlichen Schreiben an die Gerichte
wurde insbesondere angefuhrt, dass die
Nichtzulassung der NotfallverhGtung durch
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die staatlichen Behérden rechtswidrig sei.
Es handelte sich hier nicht um eine Klage,
sondern um einen formalen Rechtsweg,
Uber den die Behorden &ffentlich darauf
hingewiesen wurden, dass ihnen ein
Rechtsstreit und Schadenersatzforderungen
drohen. Der gerichtliche Protest veranlasste
die Regierung, einen Parlamentsausschuss
einzuberufen, um Uber Reformoptionen zu
beraten. Nach intensiver Offentlichkeitsarbeit
und Fursprache von Aktivist*innen wurde in
Malta schlie3lich der rezeptfreie Verkauf
von NotfallverhtUtungsmitteln in

Apotheken zugelassen.
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Wichtige Lektionen

Jedes Rechtssystem ist anders, und die bestehenden Rechtswege sind
von Land zu Land sehr unterschiedlich. Die Entwicklung und Umsetzung
wirksamer nationaler Justizstrategien umfasst eine Reihe komplexer
strategischer Uberlegungen und erfordert spezielle juristische Kenntnisse
des nationalen Rechtssystems und des jeweiligen sozialen und kulturellen
Kontexts.

In einigen Landern kdnnen Prozessstrategien dazu fuhren, dass ein
Prazedenzfall geschaffen wird, in dem Verfassungs- oder Menschenrechte
und andere rechtliche Anspruche anerkannt werden.

Diese konnen einen raschen rechtlichen und politischen Wandel bewirken,
und sie kdnnen von anderen, die fur Gerechtigkeit und die Achtung ihrer
Rechte kampfen, genutzt werden.

Auch wenn gerichtliche Strategien nicht zu Prazedenzfallen fUhren, konnen
Gerichtsentscheidungen die Notwendigkeit rechtlicher und politischer
Veranderungen und systemischer Reformen aufzeigen, indem sie die
schwerwiegenden Schaden anerkennen, die Einzelnen durch den Status quo
entstehen. Dies kann einen Einfluss haben auf die &ffentliche Meinung und
den politischen Willen.

GerichtsbeschlUsse weisen die Regierung und die staatlichen Behorden
haufig an, Reformen von Gesetzen und UmsetzungsmaBnahmen
durchzufuhren, um der Entscheidung Wirkung zu verleihen oder ahnliche
VerstdRe in Zukunft zu verhindern. Dies bietet eine klare Rechtsgrundlage fur
anschlieBendes politisches Engagement und Lobbyarbeit.
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Internationale
Rechenschaftspflicht
und Engagement




Erfolgreichen BemUhungen um ein
internationales Engagement ging

immer eine grundliche Bewertung der
strategisch sinnvollsten und realistischsten
Herangehensweise voraus. Dazu gehorte die
Prufung der Mandate und Funktionen der

einschlagigen internationalen oder regionalen

Mechanismen sowie die Beurteilung, welche
Art von Strategie im jeweiligen Landerkontext
am angemessensten und wirksamsten ware.

Es war wichtig, darauf zu achten,

welchen Status und welche Legitimitat

die verschiedenen internationalen und
regionalen Akteur*innen und Institutionen
in unterschiedlichen nationalen Kontexten
besitzen. Zudem galt es abzuwagen, wie
viel Zeit, Arbeitskraft und Ressourcen fur die
verschiedenen Arten von internationalem
Engagement aufzuwenden sind. Dies
beinhaltete auch eine Abschatzung der zu
erzielenden positiven Auswirkungen und
inwieweit diese stabil genug waren, um die
ReformbemuUhungen voranzubringen.

Um sicherzustellen, dass internationale
Rechenschaftsstrategien positive
Auswirkungen auf der nationalen Ebene
haben und einen sinnvollen Beitrag

zu nationalen ReformbemuUhungen
leisten kdnnen, galt es, den notigen
politischen Willen fur eine Umsetzung
der internationalen BeschlUsse und
Empfehlungen zu schaffen. Um dies zu
erreichen, war es von entscheidender
Bedeutung, internationale und regionale



Erkenntnisse in nationale Kampagnen

zur Einbindung der Offentlichkeit, in die
Medienarbeit und in die Strategien zur
politischen Einflussnahme zu integrieren.
Haufig wurden im Rahmen der Medien-
und Offentlichkeitsarbeit gezielt Aktivitaten
entwickelt, um die Offentlichkeit starker
flr internationale Entscheidungen und
Empfehlungen zu sensibilisieren und deren
politische Wirkung zu maximieren.

Viele internationale und regionale
Menschenrechtsvertragen verpflichten

die Vertragsstaaten, regelmafig Uber die
Einhaltung ihrer mit diesen Vertragen
eingegangen Menschenrechts-
verpflichtungen zu berichten. Diese
Staatenberichte werden, zusammen

mit anderen Informationen, von den
Vertragsorganen - den vertragsgemafi
eingerichteten Ausschussen, die sich aus
unabhangigen Menschenrechts-expert*innen
zusammensetzen und deren Aufgabe es
ist, die ordnungsgemafe Umsetzung und
Einhaltung der Vertragsverpflichtungen

ZU Uberwachen - gepruft. Im Rahmen
dieser regelmaBigen Uberprifungen
kénnen zivilgesellschaftliche Akteur*innen
schriftliche Eingaben an die Vertragsorgane
machen, an offiziellen Briefings teilnehmen
und Lobbyarbeit betreiben, um Einfluss

zu nehmen auf deren offizielle schriftliche
Empfehlungen an den betreffenden Staat.

Diese Vertragsberichtsverfahren wurden in
vielen Landern genutzt, um die BemUuhungen
um Veranderungen in Gesetzen und
UmsetzungsmafBnahmen auf der nationalen
Ebene voranzubringen. In der Tschechischen
Republik, Irland, Nepal, Nordmazedonien,
Peru, den Philippinen und Ruanda

waren sie ein wichtiger Bestandteil der
Reformstrategien. In Ruanda beispielsweise
fielen die Bemuhungen um eine Reform
des Abtreibungsrechts in eine Zeit, in der
die Regierung Ruandas darauf bedacht

war, sich einen guten internationalen

Ruf aufzubauen, und sie nahm die

regelmafigen Berichtsverfahren der
Menschenrechtsmechanismen sehr ernst. Im
Rahmen der Strategien zur Umsetzung des
Reformvorhabens wurde der Einfluss dieser
Verfahren gezielt und erfolgreich genutzt,
um den Druck auf die Regierung zu erhéhen.
Die Zivilgesellschaft erwirkte im Zuge der
regelmaBigen Uberprufungen nachdrickliche
Empfehlungen fur Reformen seitens der
Afrikanischen Menschenrechtskommission
und des Ausschusses fur die Beseitigung

der Diskriminierung der Frau (CEDAW).

Diese waren ein wichtiger Hebel in

den Bemuhungen, die Regierung zur
Durchfuhrung der notwendigen Reformen zu
verpflichten.

Zivilgesellschaftliche Organisationen
arbeiteten fur gewdhnlich mit einer Vielzahl
von Vertragsberichterstattungsverfahren,
und das Uber mehrere Jahre. Auf diese
Weise erreichten sie, dass mehrere
Vertragsmechanismen Empfehlungen fur
Reformen aussprachen, die einen wichtigen
Beitrag zur nationalen Lobbyarbeit und dem
Engagement bei Regierungsvertreter*innen,
Abgeordneten und gesetzlichen Gremien
darstellten. Um zu erreichen, dass starke
Empfehlungen ausgesprochen werden,

war es wichtig, den Vertragsorganen
stichhaltige Analysen an die Hand zu

geben, aus denen hervorgeht, inwiefern

das Versaumnis, rechtliche und politische
Veranderungen herbeizufUhren, die
Menschenrechtsverpflichtungen im Rahmen
der jeweiligen Vertrage beeintrachtigt.

Die meisten internationalen und regionalen
Menschenrechtsvertrage ermaoglichen es auch
Einzelpersonen, die Opfer von Menschen-
rechtsverletzungen geworden sind, gegen
den verantwortlichen Staat zu klagen. Auf der



internationalen Ebene kdnnen beispielsweise
eine Reihe von UN-Vertragsorganen, darunter
der Menschenrechtsausschuss, CEDAW und
der Ausschuss fur wirtschaftliche, soziale und
kulturelle Rechte, Individualbeschwerden
entgegennehmen, wenn Lander diese
besondere Zustandigkeit akzeptiert

haben. Auch auf der regionalen Ebene

kdnnen Beschwerden bei Gerichtshofen

wie dem Europaischen Gerichtshof fur
Menschenrechte, der Interamerikanischen
Menschenrechtskommission und

der Afrikanischen Kommission fur
Menschenrechte und Volkerrechte eingereicht
werden. In allen Fallen gibt es eine Reihe
strenger Verfahrens- und Zulassigkeitskriterien,
die erfullt sein mUssen, bevor eine Beschwerde
von diesen Gremien gepruft werden kann,
insbesondere mussen die wirksamen
innerstaatlichen Rechtsmittel erschopft sein.

In einigen Landern hat die Entscheidung

von Einzelpersonen, bei internationalen

und regionalen Menschenrechtsgremien
Beschwerde einzureichen, erheblich dazu
beigetragen, die ReformbemUhungen
voranzubringen. Die Feststellungen, die

von den internationalen Gremien in diesen
Fallen getroffen wurden, boten nicht

nur den Betroffenen die Moglichkeit auf
Wiedergutmachung, sie stellten auch eine
deutliche Anklage des systemischen Schadens
dar, der verursacht wurde, und zeigten auf
verstandliche und sachliche Weise die Grinde
auf, warum Veranderungen in Gesetzen

und Umsetzungsmaflnahmen notwendig
waren. Sie legten dar, welche MaBnahmen
die Regierung ergreifen musste, zum einen
um die betreffende Verletzung zu beheben,
und zum anderen um sicherzustellen, dass
sich ahnliche Verletzungen in Zukunft nicht
wiederholen. In allen Fallen leisteten diese
Ergebnisse einen dauBerst wichtigen Beitrag zu
den nationalen Strategien fUr Reformen von
Gesetzen und Umsetzungsmafnahmen und
zu soliden Veranderungen.

So haben beispielsweise in Peru innerhalb
von zehn Jahren zwei Madchen, denen der
Zugang zum Schwangerschaftsabbruch
verweigert worden war, obwohl ihr Leben
und ihre Gesundheit gefahrdet waren,

bei zwei verschiedenen Menschenrechts-
mechanismen der Vereinten Nationen —dem
Menschenrechtsausschuss und der CEDAW
- individuelle Beschwerden eingereicht.

In richtungsweisenden Urteilen stellten
beide Mechanismen fest, dass es hier zu
Versté3en gekommen war, und wiesen

Peru an, Wiedergutmachung zu leisten.
Beide Frauen waren zu entschadigen,
aufBerdem waren Reformen von Gesetzen
und UmsetzungsmaBnahmen einzuleiten,
um sicherzustellen, dass solche VerstoRRe in
der Zukunft nicht mehr vorkommen. Beide
Entscheidungen waren die jeweils erste

ihrer Art und zeigten auf, welcher Schaden
dadurch verursacht wurde, dass es keine
klaren Richtlinien und Verfahren gibt, die es
Frauen in der Praxis ermoglichen, Zugang zum
Schwangerschaftsabbruch zu erhalten.

Die Entscheidungen fanden in den Medien
grof3e Beachtung und trugen wesentlich
dazu bei, eine 6ffentliche Debatte anzustofRen
und die éffentliche Meinung zu diesem
Thema zu verandern. Nach der zweiten
Entscheidung, und durch konzertierte

Aktion wurde der Druck auf die Regierung,
MafRBnahmen zu ergreifen, verstarkt, und
schlief3lich wurden neue nationale Leitlinien
zum Schwangerschaftsabbruch verabschiedet.
In der Folge entschuldigte sich die Regierung
offiziell bei den beiden jungen Frauen und
leistete Entschadigung.

Innerhalb eines ahnlichen Zeitrahmens
haben auch mehrere Frauen, denen in Irland
der Zugang zum Schwangerschaftsabbruch
verwehrt worden war, Individualbeschwerden
bei verschiedenen internationalen
Menschenrechtsmechanismen eingereicht
und wegweisende Entscheidungen erwirkt.
Wie in Peru hatten diese Entscheidungen
auch in Irland einen starken Einfluss auf

die éffentliche und politische Meinung

und leisteten einen wichtigen Beitrag zu
den Reformbemuhungen. Insbesondere
wurde erreicht, dass die Regierung im
Anschluss an diese Entscheidungen Gesetze
und UmsetzungsmaBnahmen ergriff und
den Frauen Wiedergutmachungen und
Entschuldigungen zukommen lief3.



Um im Einzelfall einschatzen zu konnen,
inwieweit eine internationale Klage eine
wirksame oder angemessene Strategie sein
kdnnte, bedarf es zunachst einer fundierten
Beurteilung der damit verbundenen Chancen
und Risiken. Der potenzielle Nutzen solcher
Beschwerden musste immer abgewogen
werden gegen die damit, insbesondere fur
die betroffenen Personen, oft verbundenen
sehr realen Herausforderungen. Bei allen
Bemuhungen, Gerechtigkeit fur erlittene
Rechtsverletzungen zu erlangen, mussen

die Interessen der einzelnen Beschwerde-
fUhrenden immer an erster Stelle stehen.
Personen, die Menschenrechtsverletzungen
erfahren hatten, kamen je nach Kontext
manchmal zu dem Schluss, dass die mit der
Durchsetzung internationaler Beschwerden
verbundenen personlichen Kosten den
potenziellen Nutzen einfach Uberwiegen. Auch
andere strategische Uberlegungen hatten
Einfluss auf die Entscheidung fur oder gegen
den internationalen Klageweg. So galt es
abzuwagen, welche Auswirkungen es hatte,
wenn das Verfahren verloren wirde, und
insbesondere inwieweit das einen Ruckschlag
mit Blick auf die Reformziele bedeuten oder
die Erfolgsaussichten fur kiinftige Klagen
weiter einschranken wurde.

Einige internationale Rechenschaftsorgane,
wie z. B. CEDAW, haben auch das

Mandat, vertrauliche Ermittlungen bei
Hinweisen auf schwere und systematische
Menschenrechtsverletzungen auf der
kollektiven Ebene durchzufUhren. Es wurden
spezifische Verfahren festgelegt, Uber die
Antrage auf Einleitung einer Untersuchung
gestellt werden konnen. Wird einem solchen
Antrag stattgegeben, wird das zustandige
Gremium eine eingehende Untersuchung
einleiten, die haufig auch einen Besuch in
dem betreffenden Land sowie Treffen mit
relevanten Akteur*innen, insbesondere mit
Regierungsvertreter*innen, Akteur*innen
der Zivilgesellschaft und betroffenen
Communities, beinhaltet.

In einigen Landern spielten
Untersuchungsverfahren eine wichtige Rolle
in den Bemuhungen um Reformen von
Gesetzen und UmsetzungsmafRBnahmen.
Zivilgesellschaftliche Organisationen legten
umfangreiche Beweise vor, die das Ausmaf3
und die Auswirkungen von SRGR-Verletzungen
belegten, woraufhin die Rechenschaftsorgane
Untersuchungen einleiteten, die zu
Ergebnissen und Empfehlungen fuhrten, in
denen aufgezeigt wurde, dass systematische
und schwerwiegende Schaden vorliegen.

Auf den Philippinen beispielsweise haben
sich mehr als zwanzig zivilgesellschaftliche
Organisationen zusammengeschlossen und
im Rahmen ihrer Strategie zur Durchsetzung
einer Reform der restriktiven Gesetze und
MafBnahmen im Bereich der reproduktiven
Rechte eine Anfrage an die CEDAW
gerichtet. Der Ausschuss fUhrte daraufhin
eine Untersuchung durch, zu der auch ein
offizieller Besuch im Land gehdrte, und legte
seinen Bericht vor. Er stellte fest, dass eine
Reihe von nationalen und lokalen Gesetzen
und politischen MaRnahmen die Ursache
sind fur systematische und schwerwiegenden
Formen der Diskriminierung von Frauen und
empfahl eine umfassende Reform der Gesetze
und politischen MaRnahmen. Die Ergebnisse
und Empfehlungen der Untersuchung waren
die Grundlage fur die darauf aufbauenden
soliden politischen Strategien, einschlief3lich
einer Untersuchung durch die nationale
Menschenrechtsinstitution.



In einigen Fallen wurden auch andere Wege
der internationalen Interessenvertretung
und Rechenschaftspflicht beschritten, wie

z. B. die Beteiligung an der Allgemeinen
RegelmaBigen Uberpriafung oder an den
Sonderverfahren der Vereinten Nationen.

Der Einfluss und die Mandate dieser
Mechanismen und Amtstrager wurden
genutzt, um auf Probleme aufmerksam

zu machen und den politischen Willen,
Veranderungen herbeizufUhren, zu starken.
Dieses Engagement resultierte vielfach in
der Herausgabe von offentlichen
Erklarungen und formellen Mitteilungen
an Regierungen, in denen Veranderungen
in Gesetzen und Umsetzungsmalnahmen
gefordert wurden. Gleichzeitig regte es die
stille Diplomatie an, Einfluss zu nehmen,
um solche Veranderungen zu férdern.

In einigen Kontexten beinhaltete

die Interessenvertretung auch eine
Kontaktaufnahmen zu Regierungen
anderer Lander und zu multilateralen
Organisationen und Institutionen, deren
auBenpolitische Agenden die angestrebten
rechtlichen und politischen Veranderungen
unterstutzten. Es wurden verschiedene
Formen von diplomatischen Kanalen, Guten
Diensten und Gruppendruck genutzt, um
Reformbemuhungen voranzubringen.

Zum Beispiel wurde in Mazedonien durch
den Austausch mit Vertreter*innen der
Europaischen Union Uber die Notwendigkeit
der Aufhebung von ruckschrittlichen
Abtreibungsbeschrankungen erreicht, dass
diesbezugliche Reformempfehlungen in die
EU-Beitrittsabkommen mit aufgenommen
wurden.

Gleichermafen erwies sich auch die direkte
Kontaktaufnahme mit Vertreter*innen von
nationalen Regierungen oder mit einzelnen
politischen Entscheidungstrager*innen im
Vorfeld zu oder am Rande von internationalen
Veranstaltungen oft als zielfUhrend. So

bot beispielsweise der Nairobi-Gipfel 2019,

ein groBRes Gipfeltreffen anlasslich des 25.
Jahrestags der Internationalen Konferenz Uber
Bevolkerung und Entwicklung (ICPD), die

Gelegenheit, von der Regierung Kasachstans
Zusagen betreffend die Forderung und den
Schutz der sexuellen und reproduktiven
Gesundheit von Jugendlichen zu erhalten.
Das Engagement und die Lobbyarbeit bei
der kasachischen Regierung im Vorfeld

des Treffens haben dazu beigetragen, dass
Kasachstan auf dem Gipfel starke Zusagen
machte, insbesondere die Zusage, im ganzen
Land die Einrichtung von umfassenden
jugendfreundlichen Diensten fur sexuelle und
reproduktive Gesundheit zu finanzieren.



Die Nutzung der Moglichkeiten der internationalen Interessenvertretung und
Rechenschaft im Rahmen von umfassenderen nationalen Strategien bietet
ein erhebliches Einflusspotenzial, insbesondere wenn diese einhergehen

mit soliden Strategien fur politische Offentlichkeitsarbeit und 6ffentliches
Engagement.

Es kann hilfreich sein, Bundnisse zu bilden, um internationale
Rechenschaftsstrategien gemeinsam zu verfolgen. Dies ermdglicht es, Lasten
zu teilen und Kapazitaten und Expertise zu bundeln. Die Abstimmung und
Zusammenarbeit mit internationalen und regionalen zivilgesellschaftlichen
Organisationen und Expert*innen ist oft wertvoll.

Internationale Rechenschaftsstrategien haben zwar die gréte Wirkung

in Landern, die den Erklarungen der einschlagigen internationalen und
regionalen Mechanismen Beachtung schenken. Sie kbnnen aber auch

in Kontexten, in denen Regierungen diesen feindselig oder ablehnend
gegenuUberstehen, wichtige Auswirkungen haben. Zudem bieten sie
Aktivist*innen und Menschenrechtsverteidiger*innen Solidaritat und Schutz.

Wenn nationale Entscheidungstrager*innen sehr empfindlich auf Kritik von
externen Gesprachspartner*innen reagieren, ist es manchmal strategisch
sinnvoller, sich darum zu bemuhen, dass internationale Rechenschaftsorgane
oder Regierungen anderer Staaten sich her im Hintergrund und Uber private
Kanale engagieren als auf der 6ffentlichen BUhne. In anderen Kontexten
hingegen konnen &ffentliche Stellungnahmen von internationalen Gremien
helfen, 6ffentliche Aufmerksamkeit und politischen Druck zu erzeugen.



Chile

Abschaffung des absoluten Abtreibungsverbots

»Ein enges Bundnis von zivilgesellschaftlichen Organisationen einigte sich

auf einen Gesetzesvorschlag.”

Kontext und Erfolge

Bis 2017 war Chile eines der wenigen
Lander der Welt mit einem absoluten
Abtreibungsverbot. Das Verbot, das

in den letzten Jahren der Pinochet-
Diktatur in Kraft trat, kriminalisierte die
Schwangerschaftsabbruch in allen Fallen.
Nach dem Ende der Diktatur scheiterten
zwischen 1991 und 2013 mehrere Versuche,
dieses Verbot aufzuheben.

Die Wahl einer neuen Regierung im Jahr
2014 erdffnete neue Chancen fur Reformen.
Strategien des politischen Engagements
bewirkten, dass die Regierung 2015 einen
Gesetzesentwurf einbrachte, der das
Abtreibungsverbot aufheben und die
Schwangerschaftsabbruch unter drei
Bedingungen legalisieren sollte: wenn das
Leben der schwangeren Frau gefahrdet

ist, der Fotus keine Uberlebenschance hat
oder die Schwangerschaft die Folge eines
sexuellen Ubergriffs ist. Auch wenn dieser
Vorschlag nicht weit genug ging, entschieden
Aktivist*innen und zivilgesellschaftliche
Organisationen schlief3lich, dass diese Reform
der notwendige erste Schritt hin zu einem
umfassenderen rechtlichen und politischen
Wandel sein wurde.

Es folgten drei Jahre massiver Mobilisierung
an der Basis, 6ffentliches Engagement,
politische Offentlichkeitsarbeit und
Verbreitung von Fakten und Daten, die
bewirkten, dass das Gesetz im Jahr 2017
schlieBlich verabschiedet wurde.

Javiera Canales Aguilera, Chile

Zeitleiste der Ereignisse

e 193]

Therapeutischer
Schwangerschaftsabbruch legalisiert.

e 1989

Absolutes Abtreibungsverbot durch
‘ das Pinochet-Regime eingefuhrt

e 1991 - 2013

Mehrere Gesetzesvorschlage
zur Legalisierung der
Schwangerschaftsabbruch abgelehnt.

o 2017

Abschaffung des Totalverbots und
Legalisierung des Schwangerschafts-
abbruchs aus drei Grunden.

Nach der Verabschiedung des Gesetzes
reichte eine Gruppe von Abtreibungsgegnern
Verfassungsklage ein. Daher konzentrierten
sich BemUhungen nun zunachst darauf,

die geeigneten juristischen Strategien
umzusetzen, um das Verfassungsgericht

von der VerfassungsmaRigkeit des neuen
Gesetzes zu Uberzeugen. Das Gericht
bestatigte das Gesetz, hob allerdings einzelne
Bestimmungen wieder auf, durch die private
Gesundheits-einrichtungen daran gehindert
werden sollten, sich pauschal zu weigern,
Schwangerschaftsabbriche durchzuflihren.
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In Chile gibt es nach wie vor Probleme

bei der Umsetzung des Gesetzes, und

da eine Gesetzesanderung nur in sehr
begrenztem Umfang erreicht wurde, ist
heute der Schwangerschaftsabbruch in
vielen Fallen nach wie vor illegal. Jedes
Jahr lassen weiterhin Tausende von Frauen
illegale Abtreibungen durchflhren und
weiterhin haben sie Angst, anschlie3end
eine medizinische Nachsorge in Anspruch
zu nehmen. Trotzdem hat der Prozess zur
Umsetzung der Gesetzesreform in den
Jahren 2015 bis 2017 eine nationale Diskussion
Uber den Schwangerschaftsabbruch in
Chile erméglicht, die zuvor undenkbar
gewesen ware - und die BemUhungen

um eine umfassendere Legalisierung

des Schwangerschaftsabbruchs in Chile
werden fortgesetzt. Dieser Prozess war eine
Herausforderung, aber er war ein wichtiger
und notwendiger Schritt auf dem Weg

zu einem umfassenden rechtlichen und
politischen Wandel.

Eine Kombination unterschiedlicher
Strategien fUhrte 2017 zur Aufhebung
des absoluten Abtreibungsverbots in
Chile und zu einer Legalisierung der
Schwangerschaftsabbruch in
bestimmten Fallen.

Die in dem Gesetzesentwurf von 2015
vorgesehene nur minimale Legalisierung
war fur viele Aktivist*innen und
zivilgesellschaftliche Organisationen schwer
ZuU akzeptieren. Sie wussten, dass diese
Reform, selbst wenn sie durchkommt,
vielen Frauen dennoch keinen Zugang zu
einem legalen Schwangerschaftsabbruch
ermoglichte. |hr Ziel war eine umfassendere
Gesetzesanderung und der breite Zugang
zum Schwangerschaftsabbruch, und dieser
Gesetzesentwurf war nicht geeignet, diese
Ziele umzusetzen.

Gleichzeitig war ihnen aber klar, dass
dieses Gesetz, wenn es angenommen
wurde, zumindest das strikte Verbot der
Schwangerschaftsabbruch lockern, eine
wichtige éffentliche Diskussion in Gang
setzen und einen Ausgangspunkt fur
weitergehende Reformen in bieten wurde.
Nachdem in der Vergangenheit bereits
mehrere Reformvorhaben gescheitert waren,
bot das neue politische Umfeld zumindest
eine Chance fur einen Wandel.

Nach eingehenden Uberlegungen,
Beratungen und Analysen wurde

der Entschluss getroffen, sich fur die
Verabschiedung dieses Gesetzes einzusetzen
—auch wenn das nicht das eigentliche Ziel
war, sondern nur eine erste Etappe auf dem
Weg zu langerfristigen Veranderungen.

Der Gesetzesvorschlag wurde zwar von den
flhrenden Kraften der Regierung untersttzt,
von Teilen des Regierungsbundnisses

jedoch abgelehnt. Fur die Verabschiedung
des Gesetzes brauchte es daher eine breite
UnterstUutzungsbasis im Kongress, auch

aus den Reihen der Oppositionsparteien.

Die Unterstutzung durch eine einzelnen
Partei wurde nicht reichen, es musste eine
parteilbergreifende UnterstUtzung fur das
Projekt gewonnen werden, wenn der Entwurf
eine Mehrheit finden sollte.

Die Strategien fur politisches Engagement
und Kontaktaufnahme mussten daher
parteipolitikUbergreifend ausgerichtet
werden, um die Stimmen eines

moglichst breiten Spektrums von
Entscheidungstrager*innen zu gewinnen.



Zunachst wurde eine detaillierte
Bestandsaufnahme des Kongresses erstellt,
um mogliche VerblUndete und Zielgruppen
fUr die Interessenvertretung zu identifizieren.
Auf dieser Grundlage konnten dann auf
deren Interessen und Profile abgestimmte
Strategien entwickelt werden.

Um Politiker*innen ganz unterschiedlicher
Parteien erreichen zu kbnnen, musste

auch sichergestellt werden, dass sich viele
verschiedene Interessengruppen aktiv an
dem Engagement fUr den Gesetzentwurf
beteiligten. Wichtige Stimmen waren

hier vor allem Frauen, denen eine
Schwangerschaftsabbruch verweigert worden
war, Fachkrafte aus Medizin und Gesundheit
sowie einige Fachleute fur Religion. lhre
Beteiligung an Informationssitzungen,
Konsultationen und Anhorungen zeigte, dass
die Reform von einer breiten Basis
unterstUtzt wurde.

Eine entscheidende Komponente dieser
Strategie war der Austausch mit politischen
Entscheidungstrager*innen Uber religidse
Fragen. Hier ging es vor allem darum
aufzuzeigen, wie die Reform unterstutzt
werden konnte, ohne die katholischen
Werte zu kompromittieren. Workshops fur
Kongressabgeordnete mit einschlagigen
Expert*innen boten einen wichtigen Raum
fUr Diskussionen, in denen die religiosen
Vorstellungen der Abgeordneten gezielt
thematisiert wurden.

Die UnterstUtzung und Mobilisierung der
Offentlichkeit waren zentral fur den Erfolg
der Strategien fur politisches Engagement.
Daher war es aufgrund der Gré3e und
Geografie des Landes sehr wichtig, dass
ausreichend Interessenvertretung fur die
Gesetzesreform auf der lokalen Ebene, in
einzelnen Communities und bei bestimmten
Kongressabgeordneten geleistet wurde.

Zu diesem Zweck mobilisierten die
zivilgesellschaftlichen BlUndnisse zahlreiche
grol3 angelegte Demonstrationen und
StraBenproteste in den Communities, die

die Aufmerksamkeit der Medien im In- und
Ausland auf sich zogen und deutlich machten,
wie grof3 die o6ffentliche Unterstltzung fur die
Reform in den verschiedenen Regionen des
Landes war. Die Strategien fur 6ffentliches
Engagement stellten ebenfalls eine
Herausforderung dar.

So mussten die Botschaften gezielt die Teile
der Offentlichkeit erreichen und ansprechen,
die den Reformen noch skeptisch oder
unentschlossen gegenuber standen.
Untersuchungen zu den Einstellungen in
der Offentlichkeit ergaben, dass Botschaften,
die sich auf die Frage des Zugangs zur
Gesundheitsversorgung beziehen, bei

dieser Bevolkerungsgruppe die groite
strategische Wirkung haben wurden. Eine
Kommunikationsstrategie, die auf die
rechtlichen Aspekte abstellt, ware hier eher
kontraproduktiv. Fur die zivilgesellschaftlichen
Organisationen und Aktivist*innen war es
herausfordernd, sich darauf einzustellen.
lhnen ware es lieber gewesen ware, die
rechtlichen Aspekte in den Vordergrund

zu stellen.

Letztlich war die Verwendung von
evidenzbasierten Informationen und Daten
zum Thema Schwangerschaftsabbruch
ein entscheidender Faktor fur den

Erfolg von Engagementstrategien.

Im Besonderen war es wichtig, die
Strategien der Interessenvertretung und
Offentlichkeitsarbeit darauf auszurichten,
medizinische und gesundheitspolitische
Erkenntnisse wirksam zu prasentieren.
Eine umfassende Zusammenarbeit mit
Fachleuten aus dem Gesundheitswesen
war ein wesentlicher Teil dieser Strategie.
Als Sprecher*innen waren sie in der Lage,
sachliche und genaue Informationen zum
Schwangerschaftsabbruch zu geben, und
flr viele politische Interessengruppen
gehorten sie zu den einflussreichsten
Stimmen fur Veranderungen in Gesetzen
und UmsetzungsmafRBnahmen.



Auch rechtsvergleichende Informationen und
Evidenz aus dem Bereich der internationalen
Menschenrechtsgesetze und -standards

zum Thema Schwangerschaftsabbruch
halfen, politische Entscheidungstrager*innen
ZU Uberzeugen. Im Rahmen strategischer
BuUndnisse mit internationalen
zivilgesellschaftlichen Organisationen und
Expert*innen konnten juristische Evidenz
vorgelegt werden, die zeigten, dass das
chilenische Abtreibungsgesetz deutlich von
den Gesetzen der meisten anderen Lander
abwich und gegen internationale Vertrage
und Standards verstief3.

Dieser Art von Beweisen und Informationen
kam zudem eine besondere Bedeutung
Zu, als kurz nach der Verabschiedung des
Gesetzes eine Verfassungsbeschwerde
dagegen eingereicht wurde. Die Strategien
zur Verteidigung des neuen Gesetzes
konzentrierten sich darauf sicherzustellen,
dass dem Gerichtshof ein breites Spektrum
an juristischen Stellungnahmen von
unterschiedlichen Rechtsexpert*innen
vorgelegt wurde, insbesondere auch von
hochrangigen Sachverstandigen, deren
Auffassungen von dem Gerichtshof in
besonderem Maf3e berlcksichtigt

werden wurden.
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Kolumbien

Causa Justa: Kampfen fur eine gerechte Sache - die
Entkriminalisierung des Schwangerschaftsabbruchs

»Der wichtigste Kulturkampf dieses Jahrhunderts ist der Kampf um die

reproduktive Freiheit fir alle Frauen.*
Ana Cristina Gonzalez, Kolumbien

Kontext und Erfolge

Zeitleiste und Ereignisse

Im Jahr 1936 stellte das Strafgesetzbuch in
Kolumbien den Schwangerschaftsabbruch
in allen Fallen unter Strafe und sah fur
Frauen, die eine Schwangerschaftsabbruch
vornehmen lassen, Freiheitsstrafen zwischen
einem und vier Jahren vor.

Zwischen 1975 und 2006 wurden mindestens
acht Gesetzesvorschlage fur eine

zumindest teilweise Entkriminalisierung

des Schwangerschaftsabbruchs in den
Kongress eingebracht, die aber alle abgelehnt
wurden. Die einzige Gesetzesreform, die

nach jahrelangem Einsatz feministischer
Organisationen erfolgreich war, war die
Aufnahme von strafmildernden Umstanden
fUr den Schwangerschaftsabbruch bei

einer Schwangerschaft als Folge einer
Vergewaltigung oder nicht einvernehmlichen
Befruchtung in das neue Strafgesetzbuch,
das im Jahr 2000 verabschiedet wurde.

Zu einer wichtigen Reform kam es schlief3lich
im Jahr 2006, als das Verfassungsgericht den
Schwangerschaftsabbruch aus drei Grinden
legalisierte: bei Gefahr fur die Gesundheit
oder das Leben der schwangeren Frau, bei
Schwangerschaft infolge von Vergewaltigung,
Inzest oder nicht einvernehmlicher
Befruchtung, und bei Nichtlebensfahigkeit
des Fotus. Nach 2006 entschied das
Verfassungsgericht dann in mehr als zwanzig
Fallen, in denen es um Hindernisse ging,

1936

Das Strafgesetzbuch enthalt
den Straftatbestand des
Schwangerschaftsabbruchs und
stellt alle Frauen, die abtreiben,
unter Strafe.

1975-2006

Mehrere Gesetzesvorschlage

fur eine Legalisierung des
Schwangerschaftsabbruchs werden
abgelehnt.

2006

Das Verfassungsgericht legalisiert
den Schwangerschaftsabbruch in
drei Fallen: wenn die Gesundheit
oder das Leben der schwangeren
Frau gefahrdet ist, wenn die
Schwangerschaft die Folge einer
Vergewaltigung oder eines Inzests
ist, und wenn der Fotus keine
Uberlebenschance hat.

2022

Das Verfassungsgericht legalisiert
den Schwangerschaftsabbruch
auf Verlangen bis zur 24.
Schwangerschaftswoche. Danach
und zeitlich unbefristet gelten
weiter die drei 2006 anerkannten
Rechtsgrunde fur eine legale
Schwangerschaftsabbruch.
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denen Frauen und Madchen begegneten,
die einen Schwangerschaftsabbruch aus
einem dieser drei Grinde vornehmen
lassen wollten. Es befasste sich auch mit
Klagen, die auf die WiedereinfUhrung eines
absoluten Abtreibungsverbots abzielten,
und wies diese ab. In seinen Urteilen

legte das Verfassungsgericht mehrere
Schutzbestimmungen fest, die den Zugang
zu einem Schwangerschaftsabbruch aus
den drei gesetzlich festgelegten Grinden
als Grundrecht garantierten, und schrankte
die Moglichkeiten einer ,Verweigerung

aus Gewissensgrunden* ein, verbot
Versorgungseinschrankungen durch
Hindernisse und restriktive Anforderungen,
und erlegte den medizinischen Dienstleistern
besondere Verpflichtungen auf, um die
Verfugbarkeit und Qualitat der Leistungen
landesweit sicherzustellen.

Im September 2020 reichte eine

kollektive Bewegung namens Causa

Justa (Gerechte Sache), zu der sich

mehr als 100 Organisationen und 150
Aktivist*innen aus ganz Kolumbien
zusammengeschlossen hatten, eine

neue Klage vor dem Verfassungsgericht
ein, in der die Kriminalisierung des
Schwangerschaftsabbruchs im
Strafgesetzbuch aus Grinden der
Verfassungsmafigkeit angefochten

wurde. Nach einer achtzehnmonatigen
offentlichen Debatte dieser Klage im
ganzen Land erlie das Verfassungsgericht
im Februar 2022 das Urteil C 055. Es
legalisierte den Schwangerschaftsabbruch
auf Verlangen fur alle Frauen, Madchen,
trans* und nicht-binaren Personen bis zur
24. Schwangerschaftswoche und erklarte,
dass darUber hinaus die Bestimmungen fur
einen legalen Schwangerschaftsabbruch
aus den der drei im Jahr 2006 anerkannten
Rechtsgriunden ohne zeitliche Begrenzung
weiter gelten.

Die Bewegung Causa Justa ist aus der
langjahrigen feministischen Mobilisierung
fur das Recht auf Schwangerschaftsabbruch
in Kolumbien hervorgegangen. Diese
umfasste mehrere Phasen und konzentrierte
sich zunachst darauf, Gesetzesreformen

auf den Weg zu bringen, um den
Schwangerschaftsabbruch zu legalisieren.
In der zweiten Phase bemuhten sich
zivilgesellschaftliche Organisationen
verstarkt darum, die Entkriminalisierung
des Schwangerschaftsabbruchs mit Hilfe
von juristischen Strategien zu erwirken,

was zwischen 2006 und 2021 dann auch

in Teilen und schrittweise gelang. In der
dritten Phase machte sich die Bewegung die
kollektiven Erfahrungen ihrer Mitglieder zu
eigen und konzentrierte ihre Forderungen
auf die dringende Notwendigkeit, die
vollstandige Entkriminalisierung der
Schwangerschaftsabbruch in Kolumbien
durchzusetzen. In dieser Phase setzte die
Bewegung verschiedene Kernstrategien ein,
um ihre Ziele zu erreichen.

Um die Forderung nach Entkriminalisierung
ZU untermauern, war es wichtig

umfassendes Beweismaterial prasentieren

zu kdénnen. Die Bewegung erarbeitete und
bundelte eine Reihe von stichhaltigen
Argumenten, die dafur sprachen, den
Schwangerschaftsabbruch als Straftatbestand
abzuschaffen, um die Stigmatisierung zu
verringern, Zugangshindernisse zu beseitigen
und die Versorgung fur Frauen und

Madchen sicherzustellen. Es wurden neunzig
Argumente ausgearbeitet, die sich auf Inhalte
aus Rechtsvergleichen, internationalen
Menschenrechtsvorschriften, dem
offentlichen Gesundheitswesen, Beweise fur
die Verscharfung bestehender Ungleichheiten
durch die Kriminalisierung sowie auf Analysen
von Geschlechterstereotypen stutzten.



Auf dieser Grundlage konnte die

Bewegung eine Reihe von Grinden

fUr die Entkriminalisierung des
Schwangerschaftsabbruchs identifizieren,
die in der Kommunikation mit verschiedenen
Zielgruppen genutzt wurden. Sie halfen
insbesondere, 6ffentliche Diskussionen

zum Thema wirksam zu beeinflussen,
Fehlinformationen zu entkraften und
Vorurteile zu Uberwinden. Ziel war es,
sicherzustellen, dass eine informierte,
faktengestutzte und transparente 6ffentliche
Debatte gefuhrt werden kann.

.Viele Teile der Gesellschaft wollen,
dass es weniger Abtreibungen
gibt. Aber die Kriminalisierung
fUhrt nicht zu einem Ruckgang
der Abtreibungen.”
Laura Gil, Kolumbien

Wahrend des gesamten Reformprozesses
erhob Causa Justa weiter Beweise und
fUhrte Untersuchungen durch. Diese
spielten eine wichtige Rolle in den
Bemuhungen, die offentliche Debatte Uber
den Schwangerschaftsabbruch aufrecht

zu erhalten und zu vertiefen. Signifikante
Auswirkungen hatte zum Beispiel eine
Studie, die aufzeigte, dass es nach der
Legalisierung des Schwangerschaftsabbruchs
in drei Ausnahmefallen im Jahr 2006 zu
einem Anstieg der Anzahl der Anzeigen
gegen Frauen wegen des Vorwurfs der
Schwangerschaftsabbruch kam. Sie zeigte
auBerdem, dass eine weitaus gréRere

Zahl von Frauen, die einen freiwilligen
Schwangerschaftsabbruch vorgenommen
hatten, strafrechtlich verfolgt wurde, als Tater,
die einen nicht einvernehmlichen Abbruch
vorgenommen oder herbeigefuhrt hatten
und bei denen die Zahl der Ermittlungen
und der Verurteilungen deutlich niedriger
war. Diese Zahlen machten deutlich, dass
das Abtreibungsstrafrecht seinen Zweck
nicht erfullte und in erster Linie dazu
genutzt wurde, Frauen, die Uber ihr Leben
entschieden, strafrechtlich zu verfolgen,
anstatt sie vor Schaden zu bewahren.
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Diese Evidenzlage war ein wirksames

Mittel, um Klischees und Vorurteile Uber
Abtreibungen zu widerlegen, und wurden fur
die Causa Justa zum wichtigsten Instrument,
um sich als eine Bewegung zu etablieren, die
Uber die notige Fachkenntnis, das Wissen und
die Daten verfugt, um in der Offentlichkeit
zum Thema Schwangerschaftsabbruch
qualifiziert Stellung zu nehmen.

Rechtsstrategie

Causa Justa wurde ursprunglich als eine
Initiative fur die ,soziale Entkriminalisierung”
der Schwangerschaftsabbruch ins Leben
gerufen, die rechtliche Strategien zwar
auch in Betracht zog, ihr Hauptziel aber
nicht auf strategische Klagen ausgerichtet
hatte. Nach genauer Beobachtung

des Verfassungsgerichts und seiner
Entscheidungen in den Jahren 2018 bis
2020 wurde dann jedoch eine gunstige
Gelegenheit fur einen richtungsweisenden
Rechtsstreit erkannt.

Zwar war es keinesfalls sicher, dass

eine Mehrheit der Richter*innen am
Verfassungsgericht die Legalisierung
unterstUtzen wulrde, aber es war davon
auszugehen, dass zumindest einige von
ihnen bereit sein wurden, diese Frage und die
Argumente grundlich zu prufen.

Eine Gruppe von Mitgliedsorganisationen der
Causa Justa verfassten eine Klage, in der sie
das Gericht aufforderten, den Straftatbestand
des Schwangerschaftsabbruchs aus

dem Strafgesetzbuch zu streichen. Die

Klage wurde von mehr als 100 Personen
unterzeichnet und nach ihrer Einreichung
durch mehr als 100 Amicus-Curiae-
Stellungnahmen von nationalen and
internationalen Sachverstandigen unterstutzt,
deren Argumente die in der ursprunglichen
Klage der Causa Justa bereits vorgebrachte
Argumentation bekraftigten und vertieften.

Die Klage zielte darauf ab, den Straftatbestand
des Schwangerschaftsabbruchs

abzuschaffen. Die Regulierung des
Schwangerschaftsabbruchs durch das
Strafrecht sollte unterbunden und ersetzt
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werden durch umfassende MafBnahmen,
die informierte Entscheidungen im Bereich
der sexuellen und reproduktiven Rechte
ermoglichen.

»Es ist durchaus moglich: du kannst
eine katholische Feministin sein
und fur das Recht auf
Schwangerschaftsabbruch
eintreten.”

Sandra Mazo, Kolumbien

Einbindung verschiedener
Zielgruppen

Causa Justa schuf aktiv Raume, in

denen die Mitglieder Uber die Ziele der
Bewegung sprechen und den wichtigsten
Interessengruppen, wie Meinungsfuhrern,
Medienvertreter*innen, Politikerinnen,
Gesundheitsfachleuten, Gewerkschaften,
Anbietern von Gesundheitsdiensten,
akademischen Communities und
Menschenrechtsorganisationen,
Hintergrundmaterialien und Evidenz

an die Hand geben konnten.

Bei diesen Treffen konnten Informationen
bereit gestellt und auch direkte
RUckmeldungen und Reaktionen auf die
Initiative entgegen genommen werden.
Solche Begegnungen fanden im ganzen
Land statt, auf der nationalen wie auch auf
der lokalen Ebene. Im Zuge dessen nahm die
UnterstUtzung fur die Legalisierung in ganz
unterschiedlichen Interessengruppen zu,
was wiederum die offentliche Debatte zum
Thema starkte und dazu fuhrte, dass sich eine
zunehmend grof3e Vielfalt an Stimmen

mit faktenbasierten Argumenten zu

Wort meldete.

Mobilisierung der
Offentlichkeit und
Kommunikation

Eine wichtige Strategie der Mobilisierung an
der Basis bestand darin, eine digitale Identitat
fUr Causa Justa in den sozialen Medien zu
schaffen, insbesondere auf Instagram, TikTok,
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Twitter, Facebook und YouTube. Ziel war es,
auf diesem Weg verschiedene Zielgruppen
ZuU erreichen und Uber die Bewegung und
ihre Aktivitaten zu informieren, sowie die
erarbeiteten Forschungsergebnisse und
Argumente zu verbreiten.

»,Frauen wissen selbst, was das Beste
ist fur ihr Leben. Der Staat muss ihre
Entscheidungen respektieren.”

Valeria Pedraza, Kolumbien

Zudem galt es sicherzustellen, dass eine
Mobilisierung auch auf der Straf3e stattfand,
mit der physischen Prasenz von Aktivistinnen
und UnterstUtzer*innen an offentlichen Orten,
in entscheidenden Momenten zum Beispiel
auch vor dem Verfassungsgericht. Dies wurde
nicht nur in Bogota organisiert, sondern auch
in mehreren anderen Stadten im ganzen
Land, was angesichts der Stigmatisierung, mit
der die Aktivist*innen in kleineren Stadten
konfrontiert waren, eine Herausforderung
war.

Daneben bemuhte sich Causa Justa um
Berichterstattung in den traditionellen
Medien, um auch hier Einfluss zu nehmen
auf die offentliche Meinung. Ein wichtiger
Bestandteil dieser Strategie war die
Beteiligung eines breiten Netzwerks von
Sprecher*innen aus Bogota und anderen
Stadten, die eine Vielfalt von Kenntnissen

aus unterschiedlichen Perspektiven
einbringen konnten. Die Bewegung sorgte
nachhaltig dafur, Aufmerksamkeit fur

das Thema zu generieren, etwa indem sie
Forschungsergebnisse vorstellte, kulturelle
Veranstaltungen organisierte und nicht
zuletzt auch eigene Beitrage, einen Song und
ein Musikvideo, produzierte. Diese und andere
Strategien ermdglichten es der Bewegung,
sich klar zu positionieren, sichtbar zu bleiben
und ihre Sichtbarkeit dauerhaft auszubauen.

Kollektive Strategien

Die Bewegung Causa Justa ist schnell
gewachsen und hat Organisationen und
Netzwerke aus dem ganzen Land in sich
vereint, wobei sie auf die Vorarbeit ihrer
Mitglieder in verschiedenen Regionen
aufbauen konnte. So gelang es Causa Justa,
14 Organisationen und Netzwerke sowie
Aktivist*innen aus mehr als zwanzig Stadten
Kolumbiens zusammenzubringen.

»,Einen GrofBteil ihres Erfolgs
verdankte Causa Justa vor allem
der Kollektivitat, der Fahigkeit,
sich zu organisieren und fur ein
gemeinsames Ziel zu arbeiten.”

Catalina Martinez, Kolumbien

Eine der gro3en Starken der Bewegung
und gleichzeitig eine ihrer gréften
Herausforderungen bestand darin, daftr

Zu sorgen, dass nicht nur die Stimmen aus
der Hauptstadt, sondern Aktivist*innen und
Organisationen aus allen Regionen des
Landes gehért und gesehen werden.
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Tschechische Republik

Entschidigungsgesetze fur Uberlebende von

Zwangssterilisationen

»Ganz am Anfang, als wir mit dieser Arbeit begannen, sagten wir uns:

Wir sind nicht allein. Und, nun, am Ende sind wir auch nicht allein,

wir haben einander.”

Kontext und Erfolge

Ende der 1960er Jahre begann die
Tschechoslowakei’, die Sterilisation gezielt
als Methode der Geburtenkontrolle zu
fordern. Zwischen 1966 und 1991 wurden
eine Reihe von Verordnungen und
gesetzlichen Bestimmungen erlassen, die
die Bedingungen fur diese Politik festlegten
und eine Forderung der Sterilisation durch
finanzielle Anreize genehmigten. Zwar
wurden im Wortlaut dieser Gesetze und
Mafnahmen die Romnja nicht explizit

als Zielgruppe erwahnt, in der Praxis
fUhrten sie aber zu einer systematischen
institutionalisierten Sterilisation von Romnja
im Rahmen der offiziellen Politik des Staates,
die darauf abzielte, die Rom*nja-Communities
zu assimilieren und ihre Geburtenraten zu
kontrollieren. Diese MafBnahmen wurden

in einem Kontext eingefuhrt, der durch
systemischen strukturellen Rassismus
gepragt war und in dem die Rom*nja

vom Staat als sozial, geistig und sexuell
abweichend eingestuft wurden.

Uber viele Jahrzehnte wurde infolge dieser
Politik eine bedeutende Anzahl von Romnja
in der Tschechoslowakei im Rahmen von
Programmen zur Férderung der Sterilisation
zwangssterilisiert.

Elena Gorolova, Tschechische Republik

Zeitleiste der Ereignisse

* 1966+

MaBnahmen, die eine systematische
‘ Zwangssterilisation von Romnja in der
Tschechoslowakei erméglichen.

e 2009

Die Regierung entschuldigt sich
offiziell fur einzelne Falle von
Zwangssterilisation.

e 2012

Reform der Gesetzgebung zur
Sterilisation und Regelung zur
informierten Einwilligung.

e 2015

Ein Gesetzesentwurf

zur EinfUhrung eines
Entschadigungssystems wurde
vorbereitet, dann aber von der
Regierung verworfen.

o 202]

Gesetz zur EinfUhrung eines
Wiedergutmachungssystems vom
Parlament verabschiedet und
unterzeichnet.

In dieser Zeit wurden viele Frauen ohne
ihre freie und informierte Einwilligung
sterilisiert, wahrend sie zur Entbindung

*Am 1. Januar 1993 wurde die Tschechoslowakei aufgeldst, an ihre Stelle traten die Tschechische Republik und die Slowakei.
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oder aus anderen Grunden im Krankenhaus
waren. Ihnen wurden unter Umstanden, die
eine freie Willensbildung nicht erlaubten,
Formulare vorgelegt, die sie unterschreiben
mussten, ohne zu verstehen, was sie
unterschrieben oder in was sie einwilligten.
Obwohl die Programme zur Férderung

der Sterilisation bereits 1991 ausgelaufen
waren, wurden auch nach der Auflésung
der Tschechoslowakei in der Tschechischen
Republik noch Sterilisationen ohne vorherige
freie und informierte Einwilligung an
Romnja vorgenommen.

Romnja, die sterilisiert worden waren, bildeten
eine Selbsthilfegruppe, organisierten sich

und arbeiteten daran, die Offentlichkeit auf
das Geschehene aufmerksam zu machen.

Sie begannen, sich fur Gerechtigkeit und
Wiedergutmachung fur die Uberlebenden
einzusetzen. Sie waren davon Uberzeugt, dass
eine formelle staatliche Entschuldigung und
die Einrichtung eines Entschadigungssystems
der einzige Weg sind, um sicherzustellen, dass
der Zugang zur Justiz fur alle Uberlebenden
zu gewahrleistet wird und dass solche
Praktiken nie wieder geschehen. Einige
Frauen versuchten zwar, auf dem Rechtsweg
Gerechtigkeit zu erlangen, aber vielen

von ihnen wurde mitgeteilt, aufgrund der
Verjahrungsfristen hatten ihre Klagen keine
Aussicht auf Erfolg. Jahrzehntelang verfolgten
sie ihre Ziele, mit UnterstUtzung von
VerbUndeten, trotz groRer Widrigkeiten, trotz
des Rassismus und der Vorurteile, die ihnen
entgegengebracht wurden.

Als Ergebnis ihrer anhaltenden
Bemuhungen wurde 2019 im Parlament

ein Gesetzesvorschlag eingebracht, der ein
Entschadigungssystem vorsieht und die
begangenen Menschenrechtsverletzungen
offiziell anerkennt. Der Vorschlag wurde 2021
sowohl in der Abgeordnetenkammer als
auch im Senat verabschiedet und als Gesetz
unterzeichnet.

Nach jahrzehntelangem Kampf haben
Personen, die zwischen 1966 und 2012 in
der Tschechischen Republik unrechtmafig
sterilisiert wurden, nun Anspruch auf
Entschadigung. Die Arbeiten zur Sicherung

einer wirksamen und gerechten Umsetzung
der Rechtsvorschriften sind nun im Gange.

In der Zwischenzeit setzen die Anwalt*innen
der Romnja und ihre Verbundeten ihre
BemuUhungen fort, um die ethnische
Segregation, die Misshandlung und

die Diskriminierung, denen Romnja in
Einrichtungen der reproduktiven Gesundheit
im ganzen Land nach wie vor ausgesetzt sind,
ZuU beenden.

Mehr als zwei Jahrzehnte lang kdmpften
Romnja und ihre VerblUndeten fur
Gerechtigkeit und Wiedergutmachung fur
die Uberlebenden von Zwangssterilisation.
Eine Reihe von Strategien und Interventionen
erwiesen sich als besonders wirkungsvoll

und fUhrten schlieBlich zur EinfUhrung eines
gesetzlichen Entschadigungssystems.

Die Aktivitaten, die in Gang gebracht wurden,
um die Praxis der Zwangssterilisation
offentlich zu machen und sich fur die
Einrichtung eines Entschadigungssystems
einzusetzen, gehen auf die fruhen
Bemuhungen von Uberlebenden und der
lokalen Selbstorganisation einer Rom*nja-
Gemeinschaft zurlck, eine Selbsthilfegruppe
und ein Solidaritatsnetzwerk fur
zwangssterilisierte Frauen einzurichten.
Diese knUpften an die in den 1970er und 80er
Jahren unternommenen ersten Versuche an,
diese Praxis &ffentlich zu machen und auf die
anhaltende Straflosigkeit und die fehlende
Wiedergutmachung aufmerksam zu machen.

Die Selbsthilfegruppe bot einen

sicheren Raum, in dem Uberlebende
zusammenkommen und ihre Erfahrungen
diskutieren konnten. In der Gruppe konnte
ein Gefuhl von Zugehorigkeit und geteilten
Erfahrungen entstehen, und sie ermoglichte
es vielen Frauen, sich weniger allein zu fuhlen.
Mit der Zeit wuchs die Zahl der Frauen, die
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sich beteiligten und immer 6fter wurde Uber
den Wunsch gesprochen, Gerechtigkeit zu
fordern und zu verhindern, dass sich solche
Ereignisse in Zukunft wiederholen.

Die Selbsthilfegruppe und die aus ihr
hervorgegangenen wichtigen Freundschaften
und Netzwerke starkten auch das
Durchhaltevermdgen der Aktivist*innen

und ihre Resilienz im Umgang mit
Ruckschlagen. In dem feindselig eingestellten
politischen und éffentlichen Umfeld und

vor dem Hintergrund der herrschenden
rom*njafeindlichen Stimmung konnte

die zwischenmenschliche UnterstUtzung
entscheidend dazu beitragen, Burnout und
Hoffnungslosigkeit entgegenzuwirken.

Vielen Frauen haben die tiefen
Freundschaften und Solidaritatsnetzwerke,
die sie gebildet haben, geholfen, sich die
Moral und Motivation zu erhalten, sich Uber all
die Jahre hinweg weiter zu engagieren.

Diese Freundschaften und Netzwerke
umfassten auch Allianzen mit externen
Akteur*innen, die keine Uberlebenden von
Zwangssterilisationen oder Mitglieder der
Rom*nja-Communities waren. Eine ganze
Reihe von Akteur*innen —
zivilgesellschaftliche Organisationen,
Rechtsanwalt*innen, Freiwillige, Mitglieder
von Beratungsgremien der Regierung

und andere Expert*innen — boten an
verschiedenen Stellen ihre Unterstutzung
und Hilfe an. Viele dieser Akteure wurden
zu wichtigen Verbundeten, die mit ihrem
Fachwissen, inren beruflichen Verbindungen
und ihrer moralischen UnterstUtzung einen
wichtigen Beitrag leisteten.

Zeugenaussagen und
offizielle Dokumente

Ein wichtiger, aber auerst schwieriger
Schritt bestand darin, MaBnahmen zu
ergreifen, um auf das was geschehen war,
aufmerksam zu machen, durch 6ffentliche
Stellungnahmen, Proteste und Einbindung
der Medien. Zu Beginn war das weiterhin
durch Voreingenommenheit und Rassismus
gegen Rom*nja gepragte offentliche Umfeld

aufBerst feindselig, und viele Frauen hatten
begrindete Angst, zu enthullen, was ihnen
widerfahren war.

FUr einige war es sehr schwierig, Uber eine
so personliche Angelegenheit 6ffentlich zu
sprechen oder sogar ihren Freund*innen
und Familienangehdrigen zu sagen, dass

sie zwangssterilisiert worden waren. Andere
fUrchteten negative Auswirkungen auf

ihre Arbeitssituation oder Repressalien
seitens der staatlichen Behdrden. Viele
befurchteten, ihre Kinder kénnten in der
Schule und in der Nachbarschaft gemobbt
oder belastigt werden. Aufgrund des in der
tschechischen Gesellschaft weit verbreiteten
Rassismus gegen Rom™*nja und der
Voreingenommenheit gegentber Rom*nja-
Communities kam es in der Offentlichkeit zu
starken Gegenreaktionen und Antipathien,
und in den ersten Jahren des Aktivismus war
es schwierig, in den tschechischen Medien
eine faire, objektive Berichterstattung zu
erhalten. Die Frauen wurden zum Teil als
»gierig” oder ,opportunistisch” bezeichnet,
weil sie finanzielle Entschadigungen
forderten, manche Frauen verloren ihre Arbeit,
nachdem sie an die Offentlichkeit getreten
waren, und fur viele war der emotionale und
psychische Leidensdruck sehr hoch.

Im Jahr 2005 veroffentlichte der tschechische
Ombudsmann, nachdem seinem BUro
Aussagen und Erfahrungsberichte von
betroffenen Frauen vorgelegt worden waren,
einen offiziellen Untersuchungsbericht, der
die historische Praxis der systematischen
Zwangssterilisation von Romnja
dokumentierte. Dies war ein wichtiger
Meilenstein, da es sich bei diesem Bericht um
ein amtliches, offizielles Dokument handelte.
Die Verurteilung der Geschehnisse durch den
Ombudsmann bot eine wichtige Grundlage
flr die weitere Interessenvertretung und
wurde zu einem zentralen Bezugspunkt fur
die Aktivitaten im Bereich des politischen
Engagements, der Offentlichkeitsarbeit und
der Einbindung der Medien.

Mehrfach spielte auch die Einbeziehung der
internationalen Medien eine wichtige Rolle
in den BemuUhungen um eine objektivere
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Medienberichterstattung im Inland und half
insbesondere, in der Politik Aufmerksamkeit
fUr das Thema zu schaffen und Druck
aufzubauen. Die internationalen Medien
berichteten in der Regel mit Empathie und
Fairness Uber das Thema und hoben oftmals
auch den Mut der Frauen in ihrem Streben
nach Gerechtigkeit hervor. Mit der Zeit
veranderte sich daraufhin auch die Art und
Weise, wie tschechische Medien Uber diese
Angelegenheit berichteten.

Romani Aktivist*innen setzten sich mit
Erfolg auch auf der internationalen

Ebene bei internationalen und regionalen
Menschenrechtsmechanismen fur ihre
Menschenrechte ein. Die damit verbundenen
internationalen Reisen, die Abwesenheit von
der Familie und die offentlichen Auftritte
waren fUr die Beteiligten zum Teil neue,
herausfordernde Erfahrungen, aber mit

der Zeit erwuchs daraus auch ein Gefuhl
von Selbstvertrauen und Stolz. Als das
Engagement verstarkt wurde, verurteilten
internationale Behdrden die Praxis und
erkannten an, dass sie Menschenrechte
verletzte. Sie gaben Empfehlungen heraus,
in denen die tschechische Regierung
aufgefordert wurde, ein Entschadigungs-
system einzurichten und den Uberlebenden
Gerechtigkeit widerfahren zu lassen. Die
internationale Aufmerksamkeit und Kontrolle
sorgten fur die notige Anerkennung der
Legitimitat der Forderungen der Frauen,
erhéhte den Druck auf die politischen
Entscheidungs-trager*innen des Landes
und offnete mehrfach die Turen far
wichtiges strategisches Engagement. Zum
Beispiel sprachen Aktivistinnen 2019 auf
einer Veranstaltung der Parlamentarischen
Versammlung des Europarats, bei der auch
zwei tschechische Abgeordnete in ihrer
Eigenschaft als Mitglieder der Versammlung
des Europarates anwesend waren.

Die Gesetzgeber*innen versprachen dort,
alles in ihrer Macht Stehende zu tun, um
sicherzustellen, dass die erforderlichen
Rechtsvorschriften das Parlament

passieren. |hr Einsatz spielte spater eine
wichtige Rolle bei der Verabschiedung der
Rechtsvorschriften fur das Jahr 2021.

Die Strategien der politischen
Interessenvertretung waren stets ein
zentraler Bestandteil der BemUhungen um
die EinfUhrung eines Wiedergutmachungs-
systems. Es dauerte viele Jahre, den
politischen Willen herzustellen und bei
politischen Entscheidungstrager*innen das
ndétige Verstandnis fur die Bedeutung von
Gerechtigkeit und Wiedergutmachung zu
erzeugen.

Lange Zeit traf der Vorschlag, ein
Wiedergutmachungssystem einzurichten,
auf harten Widerstand, und es erwies

sich als sehr schwierig, die ndtige

politische UnterstUtzung daflr zu sichern.
Zwar unternahmen unterschiedliche
Regierungen einzelne wichtige Schritte,

um das den Romnja zugefligte schwere

Leid anzuerkennen - insbesondere mit der
offiziellen Entschuldigung im Jahr 2009 und
der Verabschiedung eines neuen Gesetzes
zur Regelung der informierten Einwilligung
in eine Sterilisation im Jahr 2011 - aber fur
Gerechtigkeit und Wiedergutmachung fur
die Uberlebenden sorgten diese MaBnahmen
nicht. Daher mussten die Aktivist*innen
durchweg gegen die Behauptung der
aufeinander folgenden Regierungen, die
Verabschiedung dieser MaBnahmen habe das
Problem geldst, ankampfen.

Auch galt es immer wieder, die Kraft zu
finden, sich von entmutigenden politischen
Ruckschlagen zu erholen. Im Jahr 2015
zum Beispiel brachte der Minister fur
Menschenrechte im Kabinett einen Antrag
auf Annahme eines Gesetzesvorschlages
ein, der ein Wiedergutmachungssystem fur
Uberlebende einfuhren sollte. Der Entwurf
wurde dem Kabinett zur Abstimmung
vorgelegt. Vollig unerwartet und ohne

jede Vorwarnung lehnte das Kabinett
diesen Vorschlag allerdings ab. Spater
erfuhren die Aktivist*innen, dass viele
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in der Regierung befurchtet hatten, es
kdénnte eine zu hohe finanzielle Belastung
entstehen, wenn Tausende von Antragen auf
Wiedergutmachung eingereicht werden. Fur
viele Frauen war es damals extrem schwierig,
sich von dem Schock und dem Gefuhl des
Verrats zu erholen, das diese Kehrtwende
ausloste, und die Widerstandskraft und
Motivation aufzubringen, sich neu zu
formieren und ihren Einsatz fortzusetzen.
Letztendlich aber fUhrte inre Fahigkeit, trotz
aller Widrigkeiten durchzuhalten, zu einem
erfolgreichen Abschluss des Verfahrens im
Jahr 2021.
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Als nach den Parlamentswahlen 2017 eine
neue Regierung gebildet wurde, ergaben
sich neue strategische Méglichkeiten. In
Gesprachen mit dem Premierminister wurde
deutlich, dass die neue Regierung sich nicht
in der Lage sah, ein Wiedergutmachungs-
gesetz auf den Weg zu bringen. Daraufhin
wurde die Strategie geandert - das Ziel
bestand nun nicht mehr darin, zu erwirken,
dass die Regierung ein Gesetz einbringt,
sondern sicherzustellen, dass die Regierung
eine neutrale Position einnimmt und

die Vorlage eines Vorschlags zulasst,

wenn Mitglieder des Parlaments diesen
einbringen. Die VerbUndeten arbeiteten
sorgfaltig daran, diese Strategie umzusetzen
und von der Regierung entsprechende
Zusagen zu bekommen. Eine wichtige

Rolle sollte dabei das Engagement und der
Einfluss von politischen BeflUrworter*innen
spielen. Ein wichtiger Schritt bestand

darin, herauszufinden, wer bei politischen
Entscheidungstrager*innen Uber genugend
Ansehen und Einfluss verfugt, um sie zu
Uberzeugen, sich ernsthaft fur das Vorhaben
einzusetzen. Schlief3lich gelang es, im
Parlament eine ausreichend breit aufgestellte
UnterstUtzung aufzubauen. Die neuen
Rechtsvorschriften wurden 2019 vorgelegt
und 2021 verabschiedet.
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Irland

Aufhebung des Abtreibungsverbots und Legalisierung des
Schwangerschaftsabbruchs auf Verlangen

» Menschen aus allen Teilen der irischen Gesellschaft kamen zusammen, um

far Veranderungen zu kampfen. Die Kampagne wurde an den Hausturen und

an den Kiuchentischen im ganzen Land gefuhrt und gewonnen.*

Kontext und Erfolge

Bis 2018 hatte Irland eines der
restriktivsten Abtreibungsgesetze der
Welt. Seit dem 19. Jahrhundert war der
Schwangerschaftsabbruch gesetzlich
kriminalisiert und wurde mit schweren
Strafen belegt. Im Jahr 1983 wurde das

Verbot der Schwangerschaftsabbruch durch

die EinfUhrung eines Verfassungszusatzes
bekraftigt, der ein pranatales Recht auf
Leben festschrieb und den Staat
verpflichtete, ,dieses Recht zu verteidigen
und zu schutzen”. Diese als 8. Zusatzartikel
bekannte Bestimmung setzte das ,Recht
auf Leben des Ungeborenen” mit dem
Recht auf Leben der schwangeren

Frau gleich. Eingeschrankt wurde das
allgemeine Abtreibungsverbot nur durch
nur eine Ausnahmeregelung, die den
Schwangerschaftsabbruch erlaubt,

wenn das Leben der schwangeren

Frau erheblich gefahrdet ist.

Die EinfUhrung des 8. Zusatzartikels, die
durch ein offentliches Referendum
bestatigt wurde, verhinderte jede kinftige
Reform des irischen Abtreibungsrechts auf
dem Weg der ordentlichen Gesetzgebung.
Da die irische Verfassung nur per
Volksentscheid geandert werden kann,
war etwa auch eine Aufhebung des
Abtreibungsverbots ab diesem Zeitpunkt
nur Uber eine offentliche Abstimmung
durchzusetzen.

Orla O’'Connor, Irland

Zeitleiste der Ereignisse

1861

Erlass von Gesetzen, die den
Schwangerschaftsabbruch
kriminalisieren und verbieten.

1983

Annahme des 8. Verfassungszusatzes,

der das Recht auf ein Leben vor der Geburt
festschreibt und das Abtreibungsverbot
verfassungsrechtlich schutzt.

1992

Annahme des 13. und 14.
Verfassungszusatzes, die bestatigen,
dass es nicht illegal ist, in ein

anderes Land zu reisen, um einen
Schwangerschaftsabbruch vornehmen
ZU lassen.

2013

Erlass von Rechtsvorschriften zur
Umsetzung der einzigen Ausnahme
vom Abtreibungsverbot — wenn das
Leben der Leben der schwangeren Frau
gefahrdet ist.

2018

Der 8. Verfassungszusatz wird in einem
Verfassungsreferendum auf3er Kraft
gesetzt. Der Gesetzgeber hat nun die
Maoglichkeit, die Schwangerschaftsablbruch
in Irland zu legalisieren.

2019

Erstmals in der Geschichte Irlands treten
Rechtsvorschriften in Kraft, die den
Schwangerschaftsabbruch legalisieren.
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Nach dem Referendum von 1983 war die
soziale und politische Landschaft von einer
extremen sozialen Stigmatisierung der
Schwangerschaftsabbruch gepragt, und
jahrzehntelang schien es angesichts der
widrigen Umstande keine Aussicht zu
geben auf eine Gesetzesreform zur
Lockerung des Verbots.

In dieser Zeit hatte das Gesetz unsagliche
Auswirkungen auf das Leben, die Gesundheit
und das Wohlbefinden von Generationen
von Menschen in Irland. Jedes Jahr

reisten Tausende aus Irland ins Ausland,

um in einem der Nachbarlander einen
Schwangerschaftsabbruch durchfUhren

Zu lassen.

Ab 2010 mobilisierte sich nach einer Reihe

von externen Ereignissen, tragischen
Vorkommnissen und Einzelfallen eine neue
Generation von Aktivist*innen, und immer
mehr Menschen erkannten die Notwendigkeit
der Veranderung. Im Jahr 2015 zeigte das
Uberwaltigende 6ffentliche Votum fur die
Gleichstellung der gleichgeschlechtlichen Ehe
in einem Verfassungsreferendum das Ausmaf3
des gesellschaftlichen Wandels, der in ganz
Irland stattgefunden hatte. Dieses Ergebnis
verlieh den Strategien fur eine Reform der
Abtreibungs-gesetze enormen Auftrieb. Als
der Wunsch nach Veranderungen starker
wurde, wuchs auch der politische Wille,

sich der Sache anzunehmen, und 2016
verpflichteten sich alle groBen politischen
Parteien zu einer Revision der Verfassung.

Nach den Parlamentswahlen 2016 leitete

die neue Regierung ein formelles Verfahren
zur Prufung einer méglichen Reform ein.
Aufgrund der darin gewonnen Erkenntnisse
schlug die Regierung im Jahr 2018 vor, ein
Verfassungsreferendum Uber die Aufhebung
des 8. Verfassungszusatzes abzuhalten. Im Mai
2018, nach einer intensiven dreimonatigen
Referendumskampagne, stimmten zwei
Drittel der Wahler*innen fur die Aufhebung
des 8. Verfassungszusatzes. Noch im selben
Jahr erlie3 das Parlament ein neues Gesetz,
das die Schwangerschaftsabbruch auf
Verlangen in den ersten zwolf Wochen

der Schwangerschaft legalisierte und den

Schwangerschaftsabbruch grundsatzlich
erlaubte, wenn das Leben oder die
Gesundheit der schwangeren Frau
gefahrdet ist oder der Fotus keine
Uberlebenschance hat.

Dieses Gesetz ist im Januar 2019 in

Kraft getreten. Diese Anderung hat den
Schwangerschaftsabbruch fur viele
Menschen in Irland zuganglich gemacht.

Es gibt jedoch Anhaltspunkte dafur, dass
einige Aspekte der Umsetzung noch eine
Herausforderung darstellen und dass eine
Reihe schadlicher rechtlicher Hindernisse und
Beschrankungen weiterhin bestehen. Das
hat zur Folge, dass einige Menschen immer
noch in andere Lander reisen mussen, um
Zugang zu einem Schwangerschaftsabbruch
zu erhalten. Aktivist*innen setzen sich nun
flr die Beseitigung dieser Hindernisse und
die vollstandige Entkriminalisierung der
Schwangerschaftsabbruch ein.

Strategien und
Maf3nahmen

Die Reformbemuhungen in Irland haben sich
im Laufe der Zeit weiterentwickelt und immer
wieder auf Veranderungen im sozialen und
politischen Kontext und neue Maoglichkeiten
eingestellt. Eine Reihe von Ereignissen und
Interventionen, an denen eine Vielzahl von
Akteur*innen beteiligt war, fUhrte schlieflich
zu einer transformativen Gesetzesanderung,
die den Schwangerschaftsabbruch

und die Bereitstellung entsprechender
Gesundheitsleistungen in Irland legalisierte.

Beharrlichkeit und
Entschlossenheit

In der Zeit nach dem Referendum von 1983
war das politische und gesellschaftliche
Umfeld so feindselig, dass ein bedeutender
rechtlicher und politischer Wandel
politisch nicht durchsetzbar schien. Die
verfassungsrechtliche Verankerung des
Abtreibungsverbot war eine Reaktion

auf die in anderen Landern begonnene
Liberalisierung der Abtreibungsgesetze
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und war bewusst durchgesetzt wurden, um
kunftige Gesetzesreformen zu verhindern -
und der Ausgang dieses Referendums rief die
Abtreibungsgegner auf den Plan.

In dieser Zeit liel3 eine kleine Gruppe von
Aktivist*innen, zivilgesellschaftlichen
Organisationen, politischen Verbundeten
und Journalist*innen, nicht davon

ab, die Offentlichkeit weiter auf den
Schaden aufmerksam zu machen, den

das Abtreibungsverbot verursachte.

Diese Personen und Organisationen
wurden oftmals isoliert, kritisiert und

sogar mit Strafverfolgung bedroht. Es
erforderte viel Widerstandskraft, um sich
nicht demoralisieren zu lassen und die
Entschlossenheit zu wahren. So wurden

auf den Kontext und die Dynamik des
Geschehens abgestimmte Strategien
entwickelt, um in erster Linie die Gesundheit
von Frauen und Madchen im Rahmen des
sehr restriktiven gesetzlichen Rahmens

so gut wie moglich zu schutzen. Sie
konzentrierten sich darauf, weitere rechtliche
Ruckschritte zu verhindern und sich fur
eine wirksame Regelung der einzigen
gultigen Ausnahme vom Abtreibungsverbot
einzusetzen. Sie sensibilisierten die
Offentlichkeit flir den Schaden, den das
Verbot verursacht, informierten Frauen, die
zum Schwangerschaftsabbruch ins Ausland
reisen mussten, verteidigten das Recht auf
Reisen und Zugang zu Informationen Uber
den Schwangerschaftsabbruch in anderen
Landern, und vereitelten zwischen 1992 und
2002 mehrere Versuche der Regierung, das
Verbot durch neue Verfassungsreferenden
weiter zu verscharfen. Zudem versuchten
sie, die notigen Bausteine zu setzen, um
optimal vorbereitet zu sein, sollte sich eine
Chance fur eine umfassende Verfassungs-
und Gesetzesreform ergeben. Sie wussten,
dass sie auf Bundnisse und eine breite
UnterstUutzungsbasis angewiesen sein
wurden, sobald sich Méglichkeiten fur
Reformen auftaten. Doch aufgrund des
feindseligen Umfelds zdgerten viele
zivilgesellschaftliche Organisationen

und medizinische Fachkrafte, die
Reformforderungen und die Arbeit an
Themen im Zusammenhang mit dem
Schwangerschaftsabbruch offentlich zu

unterstUtzen. Uber viele Jahre wurden
Anstrengungen unternommen, um die
Beziehungen zwischen zivilgesellschaftlichen
Organisationen und innerhalb der
medizinischen Gemeinschaft zu fordern,
um sie weiter zu sensibilisieren und um

die BUndnisse innerhalb des politischen
Umfelds auszubauen. Und so wurde eine
wichtige Grundlage geschaffen - fur die
Reformdynamik, die nach 2010 an Fahrt
aufnahm, und fur den Erfolg der Strategien,
die letztlich zu den rechtlichen und
politischen Veranderungen im Jahr 2018
gefuhrt haben.

Personliche Erfahrungen

Die von der Hierarchie der katholischen
Kirche unterstltzte polarisierende

und stigmatisierende Rhetorik und
Vorgehensweise der Abtreibungs-gegner
im Vorfeld des Referendums von 1983

war bemerkenswert. Auch nach dem
Referendum fuhrte dieses Vorgehen

zU einer starken Stigmatisierung und

|6ste Angste aus, die viele Menschen
davon abhielten, 6ffentlich Gber das Leid
zU sprechen, das sie aufgrund des 8.
Zusatzartikels und des Abtreibungsverbots
erfahren hatten. Trotzdem brachen einige
Mutige das Schweigen, und die gezielte
Medienberichterstattung Uber einzelne Falle
von Frauen und Madchen erregte im Laufe
der Jahre immer wieder grof3e offentliche
Aufmerksambkeit.

Ab 2012 begannen immer mehr Frauen
offentlich Uber ihre Erfahrungen zu sprechen,
insbesondere auch daruber, wie sie aus

Irland ins Ausland reisen mussten, um einen
Schwangerschaftsabbruch vornehmen
lassen zu kdnnen. lhre persénlichen
Geschichten trugen entscheidend dazu bei,
die Offentlichkeit zu sensibilisieren und den
Zuspruch zu den Reformen zu dynamisieren.

Am Ende des Jahre I&sten die Enthullungen
der Familie einer jungen Frau, Savita
Halappanavar, die im Krankenhaus nach
einer langwierigen Fehlgeburt an einer
Septikamie gestorben war, obwohl sie zuvor
mehrfach um eine Schwangerschaftsabbruch
gebeten hatte, einen massiven &ffentlichen
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Aufschrei aus. Die Enthullungen Uber ihren
Tod wurden zu einem Wendepunkt. Sie
fUhrten zu einer neuen Mobilisierung der
Basis rund um Aktionen fur eine Reform und
rief eine neue Generation von Aktivist*innen
auf den Plan. Von da an gab es jahrliche
StraBenproteste, die eine Legalisierung

der Schwangerschaftsabbruch forderten.
AuBerdem wurden neue zivilgesellschaftliche
Organisationen und Koalitionen gegrindet,
die sich gezielt fUr die Aufhebung des
Abtreibungsverbots einsetzten.

Ab diesem Moment hauften sich die
offentlichen Stellungnahmen von Personen,
die durch das Verbot geschadigt worden
waren. Der politische Druck, sich mit

der Angelegenheit zu befassen, wurde
starker und fUhrte dazu, dass 2016/2017

ein formales Verfahren zur Reform der
Abtreibungsgesetzgebung eingeleitet
wurde. Mehrere Abgeordnete und viele
Minister*innen der Regierung sprachen
offentlich daruber, welchen Einfluss die
Geschichten der Frauen auf sie hatten, wie
sehr sie ihre Sichtweise verandert und sie
davon Uberzeugt hatten, dass Veranderungen
dringend notig sind.

Als 2018 die Kampagne fur das Referendum
startete, kam es zu einer beispiellosen
Bekanntmachung von persdnlichen
Erfahrungen, die zeigte, wie viele Menschen
und Generationen von den Auswirkungen des
dem Abtreibungsverbots betroffen waren.

Es wurde deutlich, dass fast jede*r im Land
eine Person kannte, die abgetrieben hat oder
unter den Auswirkungen der restriktiven
Gesetze in irgendeiner Form gelitten hat.
Viele Betroffene traten im Rahmen der
nationalen Kampagne mit ihren Erfahrungen
an die Offentlichkeit, andere erzahlten ihre
Geschichte in lokalen Zusammenhangen,
auf Gemeindeebene oder auch im privaten
oder familiaren Umfeld. So entstand aus den
gelebten Erfahrungen eine neue Erzahlung
zur Schwangerschaftsabbruch, die die
Herzen der Menschen beruhrte, ihr Denken
veranderte und den Wahler*innen greifbare
personliche Grunde lieferte, Veranderungen
ZU unterstutzen.

Politisches Engagement

Die Strategien des politischen Engagements
waren stets ein zentraler Bestandteil

der BemuUhungen, eine Aufhebung des
Abtreibungsverbots zu erreichen.

Uber viele Jahre, lange bevor es irgendeine
Aussicht auf eine ernsthafte Gesetzesreform
gab, konzentrierte sich die politische Initiative
auf die Zusammenarbeit mit Verbundeten
und Befurworter*innen innerhalb des
Parlaments und der politischen Parteien.
Eine kleine Zahl politischer Akteur*innen
bemuhte sich, die Frage des Zugangs

zum Schwangerschaftsabbruch auf der
politischen Tagesordnung zu halten und
den wiederholten Bemuhungen der
Regierung, weitere Einschrankungen
einzufUhren, entgegenzuwirken. Sie

nutzten jede Gelegenheit, das Thema
offentlich anzusprechen, insbesondere in
parlamentarische Anfragen und Debatten,
und bemuhten sich, ihre Kolleg*innen

auch auf informellen Wegen zunehmend
fur die Notwendigkeit von Reformen zu
sensibilisieren. Zwischen 2010 und 2018
boten sich weitere formale Méglichkeiten
fUr politisches Engagement. So wurden
etwa im Rahmen der Parlamentswahlen
2016 Reformzusagen von verschiedenen
Parteien eingeholt, die vor den Wahlen

in die Parteiprogramme aufgenommen
wurden und nach den Wahlen in

die Koalitionsverhandlungen zur
Regierungsbildung einflossen. Ab 2016
konzentrierten sich die Strategien verstarkt
darauf, parteiUbergreifend Unterstutzung fur
die Reform zu gewinnen, insbesondere auch
in den politischen Parteien, die traditionell
gegen die Reform waren, um sicherzustellen,
dass das Thema nicht in den Muhlen der
Wahlkampf- und Parteipolitik untergeht.

Im Jahr 2016 richtete die Regierung ein
formelles Verfahren ein, um zu prufen,

ob eine Reform in Gang gebracht

werden sollte und in welcher Form. Eine
Burger*innenversammlung wurde damit
beauftragt, sich Uber mehrere Monate zu
beraten und Empfehlungen abzugeben. Die
Versammlung bestand aus einem von der
Regierung ernannten Vorsitzenden und 99
Burger*innen, die nach dem Zufallsprinzip
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anhand von Kriterien wie Alter, Geschlecht,
soziale Schicht und Wohnort so ausgewahlt
wurden, dass sie die irische Wahlerschaft
moglichst ausgewogen reprasentieren.
Nach zahlreichen schriftlichen Eingaben
und Prasentationen von Expert*innen,
BeflUrworter*innen und Betroffenen gab
die Versammlung schlieRlich mehrere
bahnbrechende Empfehlungen fur eine
vollstandige Aufhebung des Verbots

und eine umfassende Legalisierung des
Schwangerschaftsabbruchs ab.

Nachdem die Versammlung ihre
Empfehlungen dem Parlament

Ubergeben hatte, wurde ein Gemeinsamer
Parlamentarischer Ausschuss eingerichtet,
der sich aus Vertreter*innen aller

politischen Parteien und Gruppierungen

im Parlament zusammensetzte und die
Empfehlungen der Versammlung prufen

und Reformen vorschlagen sollte. Im Jahr
2017 verabschiedete der Gemeinsame
Ausschuss nach mehrmonatigen
Expert*innen-befragungen und Beratungen
seine Empfehlungen fur eine vollstandige
Aufhebung des 8. Verfassungszusatzes und
eine Legalisierung des Schwangerschafts-
abbruchs aus verschiedenen Grunden,
einschlieBlich der Schwangerschaftsabbruch
auf Verlangen in der FrUhphase der
Schwangerschaft. Bis Anfang 2018 hatten sich
alle fUhrenden Politiker*innen der wichtigsten
politischen Parteien den Forderungen

nach Reformen angeschlossen und ihre
Unterstutzung fur die Aufhebung des 8.
Verfassungszusatzes und fur die Legalisierung
des Schwangerschaftsabbruchs zum
Ausdruck gebracht.

Internationale
Rechenschaftspflicht

In den ReformbemUhungen zwischen
2010 und 2018 spielten auch die
Entscheidungen von Frauen, denen der
Zugang zum Schwangerschaftsabbruch
in Irland verweigert worden

war, Individualbeschwerden bei
regionalen und internationalen
Menschenrechtsmechanismen
einzureichen, eine wichtige Rolle. Diese
Falle boten eine wichtige Gelegenheit

fuUr die politische Zusammenarbeit

mit Regierungsvertreter*innen und
Abgeordneten aus unterschiedlichen
Parteien. Die Falle hatten starken Einfluss
auf die offentliche Meinung und erzeugten
den politischen Willen, Veranderungen
herbei-zufUhren.

Die Entscheidung des Europaischen
Gerichtshofs fUr Menschenrechte in der
Rechtssache A, B und C gegen Irland aus dem
Jahr 2010 trug dazu bei, dass in Irland 2013
Verfahrensvorschriften verabschiedet wurden,
die regelten, wie eine schwangere Frau, deren
Leben in Gefahr war, ihren Anspruch auf
einen Schwangerschaftsabbruch im Rahmen
der bestehenden Ausnahmeregelung konkret
durchsetzen kann. Diese Gesetzgebung

hat zwar die rechtlichen Grlinde fur einen
Schwangerschaftsabbruch in Irland nicht
erweitert, trotzdem war sie ein wichtiger
Schritt auf dem Weg zum Wandel. Die
Verabschiedung des Gesetzes ging einher
mit einer Reihe offentlichkeitswirksamer
Parlamentsdebatten, Anhérungen und
Beratungen im Expert*innenausschuss.

Sie erneuerte die nationale Diskussion
Uber das Abtreibungsverbot und
stellte die Weichen fur die verstarkten
Reformbemuhungen in den nachsten
fanf Jahren.

In den Jahren 2016 und 2017 erliel3 der
Menschenrechtsausschuss der Vereinten
Nationen richtungsweisende Urteile gegen
Irland in den Fallen Mellet v. Irland und
Whelan v. Irland und bestatigte, dass die
Verpflichtungen, die Irland im Rahmen der
internationalen Vertrage eingegangen ist,
eine Aufhebung des Abtreibungsverbots
erfordern. In diesen Fallen ging es um Frauen,
die aus Irland ausgereist waren, um nach der
Diagnose einer todlichen fetalen Schadigung
Zugang zu einem Schwangerschaftsabbruch
zu erhalten. Der Ausschuss stellte

fest, dass beide Frauen aufgrund des
Abtreibungsverbots einer grausamen,
unmenschlichen und erniedrigenden
Behandlung ausgesetzt waren, da sie daran
gehindert wurden, in ihrem Heimatland
Zugang zu einem Schwangerschaftsabbruch
zu bekommen.
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Der Ausschuss wies den Staat an, eine Reform
seiner Abtreibungsgesetze, einschlieflich
seiner Verfassung, zu ermoglichen, um den
Zugang zum Schwangerschaftsabbruch zu
legalisieren. Die Entscheidungen wurden

von den Medien und der Offentlichkeit
aufmerksam verfolgt. Der Bericht des
Ausschusses Uber das Ausmal des
persdnlichen Leids, das die Frauen erlitten
hatten, rief in der Offentlichkeit groRes
MitgeflUhl hervor. Er hatte nachhaltigen
Einfluss auf die offentliche Meinung und
starkte den politischen Willen fur eine Reform.

Daneben spielten im Zeitraum 2010 bis 2018
auch andere Strategien der internationalen
Rechenschaftspflicht eine wichtige

Rolle. So machten zivilgesellschaftliche
Organisationen wiederholt Eingaben

bei verschiedenen internationalen
Menschenrechtsmechanismen im Rahmen
der regelmaBigen Uberpriufungen der
Einhaltung der vertraglichen Verpflichtungen
Irlands in den Bereichen Gleichstellung und
Menschenrechte. Die Tatsache, dass mehrere
Menschenrechts-mechanismen mehrfach
substanzielle Reformen empfahlen, schuf eine
solide Grundlage fur die laufende Lobbyarbeit
und das Engagement bei Vertreter*innen der
Regierung, Abgeordneten und gesetzlichen
Organen.

Erkenntnisse und Daten aus
Gesundheitswesen

und Medizin

In den Gesetzesreformprozessen, die im
Zeitraum 2016 bis 2018 stattgefunden

haben, erwies sich insbesondere auch die
Nutzung von Erkenntnissen und Daten

zum Schwangerschaftsabbruch aus den
Bereichen Gesundheitswesen und Medizin
und deren wirksame Prasentation bei
politischen Entscheidungstrager*innen und
in der Offentlichkeit als hilfreich. Sie wurden
berucksichtigt in den Empfehlungen der
Burgerversammlung und des Gemeinsamen
Parlamentarischen Ausschusses und
Uberzeugten viele Entscheidungstrager*innen
von der Notwendigkeit einer umfassenden
Reform. Die wirksame Verbreitung dieser
Informationen in der Offentlichkeit war auch

ein entscheidender Faktor fur den Erfolg der
Kampagne fur den Volksentscheid 2018.

Besonders einflussreich waren dabei die
folgenden Formen von Evidenz und Daten:

- Weltweite Erkenntnisse aus dem
offentlichen Gesundheitswesen zum
Schwangerschaftsabbruch sowie
internationale Informationen Uber
bewahrte Praktiken und Leitlinien
zum Schwangerschaftsabbruch,
insbesondere die WHO-Leitlinien zum
Schwangerschaftsabbruch.

- Daten betreffend den Sachverhalt, dass
jedes Jahr Frauen Zugang zu einem
Schwangerschaftsabbruch erlangten,
indem sie aus Irland in ein anderes Land
reisten oder auf dem Postweg illegal
Abtreibungsmedikamente nach Irland
importierten.

«  Klinische Daten zu Risikosituationen, die
wahrend der Schwangerschaft eintreten
kénnen und eine Gefahr fur die Gesundheit
oder das Leben von Frauen bedeuten,
sowie medizinische und psychosoziale
Erkenntnisse zu den BedUrfnissen von
Uberlebenden sexueller Gewalt in Irland,
deren Schwangerschaft die Folge einer
Vergewaltigung ist.

« Vergleichende Informationen Uber
Gesetze und Praktiken zum Schwanger-
schaftsabbruch in anderen Landern,
insbesondere in Europa.

Die Informationen wurden der
Burgerversammlung und dem Gemeinsamen
Parlamentarischen Ausschuss in Form

von Fachvortragen und Einreichungen
prasentiert und den Abgeordneten zur
VerfUgung gestellt. Dank der umfassenden
und anhaltenden Medienberichterstattung
Uber die Prasentationen wahrend der beiden
Verfahren wurden diese Informationen auch
in der Offentlichkeit weit verbreitet.

Bis zu diesem Zeitpunkt war der politische
und &ffentliche Diskurs Uber den
Schwangerschaftsabbruch weitgehend
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von abtreibungsfeindlichen Ansichten und
Fehlinformationen beherrscht. Nun wurden
Politiker*innen und die Offentlichkeit zum
ersten Mal in der Geschichte mit einem
immensen Fundus an Fakten und Daten
zum Thema Schwangerschaftsabbruch
aus internationalen und irischen Quellen
konfrontiert, die langjahrige Mythen
widerlegten und die Notwendigkeit

einer umfassenden Gesetzesreform
deutlich machten.

Forschung zur
offentlichen Meinung

Qualitative und quantitative Untersuchungen
zu den Einstellungen der Offentlichkeit zur
Reform des Abtreibungsrechts waren ein
wesentliches Element der Reformstrategien.
Da das verfassungsrechtliche Verbot der
Schwangerschaftsabbruch nur durch einen
Volksentscheid aufgehoben werden konnte,
wurden die Reformbemuhungen letztlich
davon abhédngen, dass die Offentlichkeit

eine Referendum zur Abschaffung des
Abtreibungsverbots unterstutzt. Fruhere
Volksabstimmungen hatten gezeigt, dass

die Meinungsforschung ein wichtiges
Instrument in der Entwicklung wirksamer
Volksabstimmungskampagnen ist. Die
Ergebnisse der qualitativen und quantitativen
Forschung boten aber auch bereits vor
Beginn der Kampagne eine wichtige
Grundlage fur die politische Arbeit und die
Einbindung der Medien.

Zivilgesellschaftliche Organisationen
organisierten Fokusgruppen mit
Teilnehmer*innen aus der breiten
Offentlichkeit, um verschiedene Sichtweisen
zU untersuchen und herauszufinden, welche
Faktoren die Menschen motivieren oder
davon abhalten, Reformen zu unterstutzen. In
den Fokusgruppen wurde erforscht, welche
Hoffnungen und Angste die Menschen

mit Blick auf die Zukunft haben, in was fur
einem Land sie leben wollen, aulBerdem
wurden ihre Ansichten zum Thema
Schwangerschaftsabbruch und Folgen des
Abtreibungsverbots untersucht.

Mit Hilfe der Fokusgruppenforschung
wurden auch verschiedene Botschaften

getestet, um sicherzustellen, dass kunftige
Referendumskampagnen der Komplexitat
der offentlichen Meinung gerecht werden.
Es wurde untersucht, welche Punkte die
Offentlichkeit als problematisch ansieht und
wo es widerspruchliche Standpunkte gibt.
Die Forschung zeigte, dass der Ton einer
Kampagne erfolgsentscheidend ist und dass
Kampagnen moglichst positiv und inklusiv —
statt polarisierend und negativ — ausgerichtet
werden sollten.

Zwischen 2010 und 2018 wurden aufBerdem
mehrfach o6ffentliche Umfragen in

Auftrag gegeben, um die Einstellung

der Offentlichkeit zu den verschiedenen
Reformoptionen zu erkunden. Dabei ging es
um die Reform der Abtreibungsgesetze und
um die Frage, inwieweit die Offentlichkeit
eine Aufhebung des verfassungsmafigen
Verbots unterstUtzen wurde, und welcher
Regelungsrahmen ihrer Ansicht nach

an die Stelle des Verbots treten solle. Die
Untersuchungen zeigten, dass sich mit der
Zeit eine zunehmend grof3e Mehrheit der fur
umfassende Veranderungen aussprachen.
Sie zeigten aber auch, dass die Offentlichkeit
nach wie vor anfallig war fur Falsch-
informationen Uber den Schwangerschafts-
abbruch. Die Meinungsumfragen halfen auch
dabei herauszufinden, von welchen Gruppen
von Akteur*innen die Offentlichkeit mehr

zu dem Thema erfahren wollte. So wollten
etwa Personen, die sich als ,unentschlossen*
einstuften, eher Mediziner*innen zuhoren,
wahrend Personen, die sich schon sicherer
waren, dass sie die Reformen beflUrworten,
lieber Frauen zuhoren wollten, die von dem
Abtreibungsverbot selbst betroffen waren.

Die Ergebnisse der Fokusgruppen und
Umfragen halfen den Aktivist*innen und
zivilgesellschaftlichen Organisationen bei
ihren Entscheidungen Uber Zielsetzungen

zu Gesetzen und UmsetzungsmafRnahmen.
Sie lieferten nUtzliche Anhaltspunkte bei

der Auseinandersetzung mit der Frage, ob
eine Aufhebung des 8. Verfassungszusatzes
unmittelbar durchsetzbar oder eine Reform in
mehreren Teilschritten aussichtsreicher ware.

Die Forschungsergebnisse lieferten auch
ein Uberzeugendes Instrument fur die
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politische Arbeit und halfen, die Regierung
und die Mitglieder des Parlaments daruber
zu informieren, inwieweit die Offentlichkeit
ein Referendum und weitreichende
Gesetzesreformen unterstltzt. Aktivist*innen
und zivilgesellschaftliche Organisationen
prasentierten FUhrungskraften der politischen
Parteien und Parlamentsmitgliedern

die Forschungsergebnisse in formellen
Informationssitzungen und informellen
Treffen. Als die Zahlen eindeutig zeigten,
dass die Offentlichkeit Veranderungen
unterstutzt, konnten Vorurteile, denen
zufolge die Offentlichkeit kein Interesse an
Reformen hatte oder nur minimale Reformen
unterstUtzen wurde, widerlegt und das
politische Vertrauen in den Wandel

gestarkt werden.

Zusammenarbeit mit der
Zivilgesellschaft

Uber viele Jahrzehnte spielten verschiedene
Formen der formellen und informellen
Zusammenarbeit von Aktivist*innen,
Expert*innen und zivilgesellschaftlichen
Organisationen eine zentrale Rolle im
Kampf um die Aufhebung des Verbots.

So wurden in der Zeit nach 2012, als

sich die Reformdynamik verstarkte,

von ehrenamtlichen Aktivist*innen und
zivilgesellschaftlichen Koalitionen neue
Basisbewegungen ins Leben gerufen, die
sich fur eine Gesetzesreform einsetzten.
Diese Bewegungen und Bundnisse einigten
sich auf FUhrungsstrukturen, Mandate und
Entscheidungsprozesse.

In ahnlicher Weise wurde 2018 eine
zivilgesellschaftliche Kampagne auf die
Beine gestellt, die mehr als 70 Gruppen
und Communities zusammenbrachte,

die fur ein Ja im offentlichen Referendum
werben wollten. An der Kampagne
Together for Yes beteiligten sich Frauen und
feministische Gruppen, Organisationen, die
sich mit Menschenrechten, sexueller und
reproduktiver Gesundheit, Kinderrechten,
Behindertenrechten, Gewalt gegen Frauen
und Migrant*innenrechten befassen, sowie
Angehorige der Gesundheitsberufe.

Die breite Beteiligung an dieser Kampagne
spiegelte die breite Unterstltzung fur die
Reform in allen Bereichen der Gesellschaft.
Sie wurde als unabhangige juristische
Person mit einem Exekutivausschuss

und Vollzeitmitarbeiter*innen gegrundet.
Der zeitliche Rahmen war sehr eng und
der Aufbau der Kampagne mit einigen
Herausforderungen verbunden, da viele
unterschiedliche Organisationen und
Einzelpersonen Differenzen Uberwinden
und Wege der Zusammenarbeit finden
mussten, um kooperativ und koordiniert
zusammen zu arbeiten. Dies erforderte
eine klare Definition der Rollen und
Zustandigkeiten der einzelnen Gruppen
und eine Vereinbarung der Modalitaten der
Zusammenarbeit. Sie einigten sich daher von
Anfang an auf Grundwerte und Botschaften
und legten Verfahren fur den Umgang mit
Differenzen und Konflikten fest. Hilfreich
war dabei auch, dass alle auf ein einziges
gemeinsames Ziel hinarbeiteten, und dass
mit dem Datum des Referendums auch ein
Ende bereits in Sicht war.

Allianzen bilden

Bundnisse aus unterschiedlichen sozialen
Bewegungen, Sektoren und Berufen waren
unverzichtbar fur den Erfolg, und es wurden
im Laufe der Jahre erhebliche Anstrengungen
unternommen, um eine moglichst breite
UnterstUtzungsbasis fur die Reform zu
gewinnen. Das verstarkte nicht nur die
Wirkung der politischen Interessenvertretung
und des &ffentlichen Engagements, es war
auch ein wichtiger Teil der BemUuhungen, das
Schweigen und die soziale Stigmatisierung
des Schwangerschaftsabbruchs zu brechen.

So war zum Beispiel, als in der Gesellschaft
die UnterstUtzung fur die Reform

zunahm, die gezielte Einbeziehung

der Arzteschaft besonders wichtig.
Aufgrund der starken Stigmatisierung des
Schwangerschaftsabbruchs waren - von
einigen bemerkenswerten Ausnahmen
abgesehen - viele Angehorige der
Gesundheitsberufe in Irland nicht bereit,
Forderungen nach einer rechtlichen und
politischen Reform der Abtreibungsgesetze
offentlich zu unterstutzen. Viele
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Angehorige der Gesundheitsberufe

hatten aufgrund des Abtreibungsverbots
weder fundierte Kenntnisse noch eine
praktische Ausbildung in den Methoden

des Schwangerschaftabbruchs, und

viele von ihnen beflrchteten berufliche
Konsequenzen oder Gegenreaktionen, wenn
sie sich flUr eine Reform aussprachen. Zwar
traten einige wenige Arzt*innenverbande
und -organisationen unmissverstandlich

fur eine Reform ein, aber sie waren in

der Minderheit. Damit unterschied sich

die Situation in Irland stark von den
Entwicklungen in vielen anderen Landern, wo
medizinische Fachleute in der Regel zu den
lautstarksten Befurworter*innen der legalen
Schwangerschaftsabbruch gehorten.

Bei den BemuUhungen, diese Zurtckhaltung
Zu Uberwinden und die Mediziner*innen

fUr eine starkere Unterstltzung der

Reform zu gewinnen, spielten eine Reihe
offentlicher und privater Initiativen eine
wichtige Rolle. Der private und informelle
Austausch unter Kolleg*innen war hierbei
von entscheidender Bedeutung. Viele
Beschaftigte des Gesundheitswesens, die

fUr die Veranderungen eintraten, trugen
durch ihr Engagement entscheidend dazu
bei ihre Kolleg*innen fur das Thema zu
sensibilisieren und fur die Reformen zu
gewinnen. Gleichzeitig Ubernahmen einige
wenige leitende Arzt*innen an verschiedener
Stelle eine wichtige &ffentliche FUhrungsrolle,
indem sie sich entschieden, sich o6ffentlich
fUr den Wandel zu auszusprechen. Der
private fachliche Austausch Uber das Thema
Schwangerschaftsabbruch, insbesondere
auch mit angesehenen Fachleuten auf den
Gebieten Medizin und Gesundheitswesen
aus dem Ausland, war ebenfalls eine wichtige
Form der Unterstutzung fur alle jene, die die
Reformen in Irland unterstltzen wollten.

Kampagnhe zum
Referendum 2018

Im Januar 2018 rief die Regierung zu einem
Verfassungsreferendum Uber die Aufhebung
des 8. Verfassungszusatzes auf, und das
Parlament verabschiedete ein Gesetz zur
Genehmigung des Referendums und zur
Festlegung eines Termins. Dieses politische
Ergebnis war zwar ein grof3er Erfolg, aber
alle Bemuhungen waren umsonst gewesen,
wenn am Tag der Abstimmung nicht eine
Mehrheit der Wahler fur die Aufhebung des
Abtreibungsverbots stimmen wurde. In dieser
Phase wurden die Planung und Umsetzung
einer wirksamen und erfolgreichen
Offentlichkeitskampagne zum Referendum
entscheidend.

Die Untersuchungen zur 6ffentlichen
Meinung zeigten, dass sich die Offentlichkeit
im Wesentlichen in drei Gruppen einteilen
lie3. Es gab zwei stabile Minderheiten: die
Gruppe derer, die die Reform voll und ganz
unterstutzten und auf jeden Fall mit Ja
stimmen wurden, und die Gruppe derer,

die absolut gegen die Reform waren und
definitiv mit Nein stimmen wurden. Die
Mehrheit der Menschen lief3 sich jedoch
keiner dieser beiden Gruppen zuordnen,
und ihr Abstimmungsverhalten war damit
weit weniger absehbar. Diese Mehrheit war
generell um das Wohl der Frauen besorgt
und hielt das Abtreibungsverbot fur zu
restriktiv. Allerdings waren sie sich noch
nicht sicher, welche Art von Veranderungen
sie unterstltzen wurden. Auf ihre Stimmen
kam es an.

Es wurde eine Kommunikationsstrategie

fUr die Kampagne entwickelt, die

diese ,besorgte Mitte" ansprechen und
ihnen ein neues Narrativzum Thema
Schwangerschaftsabbruch anbieten

sollte, das sie auf der emotionalen und

auf der rationalen Ebene erreicht. Die
Forschungsergebnisse zeigten, dass Fursorge
ein zentraler Wert fur diese Gruppe war. Das
bedeutete, dass sich die Botschaften auf

das Thema fursorgliche und mitfuhlende
Behandlung von Frauen konzentrieren
mussten und auf die Frage, inwiefern eine
Gesetzesanderung eben diesen Wert fordern
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wurde. Gleichzeitig mussten die Botschaften
auch der Komplexitat der Thematik gerecht
werden. Daher war es wichtig, dass die
Kampagne den Schwangerschaftsabbruch
in den gréReren Kontext der reproduktiven
Gesundheits-fursorge fur Frauen stellt, um
mehr Verstandnis und Engagement in der
Offentlichkeit zu erzeugen.

Die Kampagne musste zudem Falsch-
informationen widerlegen und klare,
rationale Argumente fur eine Anderung
des Gesetzes vorbringen. Dabei war es

von entscheidender Bedeutung, dass

ihre Botschaften evidenzbasiert waren.
Erkenntnisse und Informationen aus den
Bereichen Medizin und Gesundheitswesen
waren eine wichtige Ressource, um Mythen
Uber den Schwangerschaftsabbruch zu
widerlegen und zu zeigen, welche Schaden
das Abtreibungsverbot verursacht.

Die Kampagne war auch darauf ausgelegt,
den Stimmen, die in dieser Frage am meisten
Vertrauen genief3en, Gehor zu verschaffen. Die
Ergebnisse der Meinungsforschung zeigten
eindeutig, dass die Offentlichkeit héren wollte,
was Frauen und medizinische Fachkraften zu
dem Thema zu sagen haben, und so war es
fUr den Erfolg der Kampagne entscheidend,
diese Stimmen in den Mittelpunkt der
Aktionen, Veranstaltungen und Materialien

zu stellen.

Wichtig war auch die Mobilisierung von
Aktivist*innen und Freiwilligen an der Basis.
So wurden Informationsmaterialien und
Schulungen fur Helfer*innen bereitgestellt,
die durch Tur-zu-Tur-Aktionen und

andere Formen von Engagement auf der
lokalen Ebene um Ja-Stimmen fur das
Referendum werben. Die Kampagne war eine
herausfordernde Zeit fur diese Freiwilligen,
von denen viele fast drei Monate intensiv und
ununterbrochen im Einsatz waren.

Es wurde verschiedene Strategien eingesetzt,
um die Moral zu starken und die Dynamik zu
halten. Zum Beispiel wurde in den sozialen
Medien auf lokale

Veranstaltungen und Aktionen im ganzen
Land aufmerksam gemacht, um den
Freiwilligen zu zeigen, dass sie Teil einer
grofReren Bewegung sind. Die Verteilung
von Kampagnenartikeln trug dazu bei,

ein Gemeinschaftsgefuhl zu schaffen.
Fundraising-Veranstaltungen erfullten gleich
zwei Funktionen: Sie halfen, das nétige
Geld fur die Kampagne einzutreiben und
brachten zugleich Menschen zu geselligen
Veranstaltungen zusammen.

Letztendlich haben sich die BemUhungen
aller Beteiligten gelohnt. Am 25. Mai 2018
stimmten zwei Drittel der Wahler*innen fur
die Aufhebung des 8. Zusatzartikels. Damit
wurde das Abtreibungsverbot aufgehoben
und erstmals in der Geschichte der Weg
freigemacht fur eine Legalisierung der
Schwangerschaftsabbruch in Irland.
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In Kasachstan gibt es hohe Raten von
ungeplanten Schwangerschaften bei
Madchen im Teenageralter und ein geringes
Maf3 an Wissen Uber und Nutzung von
Verhutungsmethoden. In den letzten Jahren
gab es zudem einen dramatischen Anstieg
der Verbreitung von HIV und anderen sexuell
Ubertragbaren Infektionen unter jungen
Menschen. Viele Jahre lang gab es keine
evidenzbasierten MafRnahmen, um diese
Probleme anzugehen. Zwar wurde 2006 ein
Netz von Gesundheitszentren fUr Jugendliche
eingerichtet, aber diese Zentren waren
unterfinanziert, schlecht reguliert und boten
im Allgemeinen keine Dienstleistungen

im Bereich der Empfangnisverhudtung und
Familienplanung an. Zudem bendtigten
Jugendliche unter achtzehn Jahren flr den
Zugang zu allen Angeboten der sexuellen
und reproduktiven GesundheitsfUrsorge laut
Gesetz eine Zustimmung der Eltern.

Im Jahr 2016 wurden erste Anstrengungen
unternommen, um die Regierung dafur zu
sensibilisieren, wie wichtig es ist, den Zugang
von Jugendlichen zu Dienstleistungen im
Bereich der sexuellen und reproduktiven
Gesundheitsfursorge, Aufklarung und
Information zu verbessern. Im Jahr 2018
verpflichtete sich die Regierung, im Rahmen
des neuen staatlichen Programms zur
Entwicklung des Gesundheitswesens 2020-

Verabschiedung eines neuen
Funfjahresprogramms fur das
Gesundheitswesen, das den
Ausbau jugendfreundlicher
Gesundheitsdienste vorsieht.

Im neuen nationalen
Gesundheitsgesetzbuch wird der
Schutz des Zugangs von Jugendlichen
zu sexuellen und reproduktiven
Gesundheitsdiensten verankert.

Annahme von Vorschriften Uber die
Bereitstellung von jugendfreundlichen
Angeboten der sexuellen und
reproduktiven Gesundheitsflursorge.

2025 MaBnahmen zu ergreifen. Als dann
eine Gesetzesreform zur Aktualisierung der
allgemeinen Gesundheits-gesetzgebung
eingeleitet wurde, bot sich die Gelegenheit,
neue Bestimmungen einzufUhren,

die das Recht von Jugendlichen auf
Gesundheitsleistungen, Beratungs- und
Informationsangebote im Bereich der
sexuellen und reproduktiven

Gesundheit festschreiben.



Durch Strategien des politischen
Engagements, Forschung und
Beweiserhebungen konnten die
BeflUrworter*innen in Kasachstan, UNFPA
und andere globale Partner Einfluss

nehmen auf diese Gesetzesreform. Im

Jahr 2020 wurde ein neues nationales
Gesundheitsgesetz verabschiedet, das

eine Reihe wichtiger Bestimmungen zur
sexuellen und reproduktiven Gesundheit

von Jugendlichen enthalt. Mit dem neuen
Gesetz wurden die Bedingungen fur den
Zugang von Jugendlichen zu den Angeboten
der Gesundheitsflrsorge abgeandert. Fur

die meisten ambulanten Dienste im Bereich
der sexuellen und reproduktiven Gesundheit
war nun eine obligatorische Zustimmung

der Eltern nur noch bis zum Alter von 16
Jahren - statt bis zum Alter von 18 Jahren

- erforderlich (hiervon ausgenommen

waren chirurgische Eingriffe und der
medikamentdse Schwangerschaftsabbruch).
Das Gesetz garantiert Jugendlichen den
Zugang zu Angeboten der Familienplanungs-
und VerhUtungsberatung, STI/HIV-Tests sowie
zu allgemeinen Beratungsangeboten, und
sieht weiter vor, dass Jugendliche kostenlosen
Zugang zu diesen Leistungen erhalten

und dass eine Uberweisung von Anbietern
der medizinischen Grundversorgung nicht
erforderlich ist. Die Leistungen wurden zudem
in den nationalen Krankenversicherungsplan
aufgenommen und sind fur Jugendliche
damit nunmehr kostenlos. Im Jahr 2021 wurde
ein Rechtsrahmen erlassen, um die neuen
gesetzlichen Bestimmungen umzusetzen
und den Betrieb von jugendfreundlichen
Diensten zu regeln.

Zwar gibt es noch viel zu tun, um die
sexuelle und reproduktive Gesundheit
von Jugendlichen in Kasachstan weiter
zu fordern - aber die Annahme der

der Rechtsvorschriften 2020 und des
anschlieBenden Rechtsrahmens sind
wichtige Schritte in die richtige Richtung.

2018 gab es eine Zusammenarbeit mit der
Regierung und insbesondere mit dem
Gesundheitsministerium mit dem Ziel,

den politischen Willen fur Reformen von
Gesetzen und UmsetzungsmafBnahmen zu
schaffen, die die Rechte der Jugendlichen
auf Gesundheitsversorgung, Information und
Aufklarung auf dem Gebiet der sexuellen und
reproduktiven Gesundheit férdern.

Die Fahigkeit, schnell zu reagieren und sich
bietende Gelegenheiten zu nutzen, war ein
wichtiges Merkmal dieser BemuUuhungen.

Als das Gesundheitsministerium 2018 mit

der Arbeit an einem neuen nationalen
Gesundheitsaktionsplan begann, bot

sich eine Gelegenheit, bei der Regierung
Zusagen zur Verbesserung des Zugangs von
Jugendlichen zu sexuellen und reproduktiven
Gesundheitsdiensten einzuholen. Im Rahmen
der Konsultationen zum nationalen

Aktionsplan konnten Vorschlage
unterbreitet werden, wie der rechtliche
und gesundheitspolitische Rahmen fur

die sexuelle und reproduktive Gesundheit
von Jugendlichen gestarkt werden kann.
Diese Vorschlage wurden in den nationalen
Aktionsplan aufgenommen, und damit
wurde die Grundlage fur die anschlieBende
Rechtsreform geschaffen.

Im Jahr 2019 wurde anlasslich des 25.
Jahrestages der Internationalen Konferenz
Uber Bevélkerung und Entwicklung (ICPD)
eine grof3e internationale zwischenstaatliche
Veranstaltung - der Nairobi-Gipfel -
einberufen. Mit diesem Gipfel bot sich eine
Gelegenheit, die Zusagen der Regierungen
in Bezug auf die Férderung und den



Schutz der sexuellen und reproduktiven
Gesundheit von Jugendlichen abzusichern.
Das Engagement bei der Regierung im
Vorfeld dieser Veranstaltung trug entscheiden
dazu bei, dass Kasachstans auf dem Gipfel
starke Zusagen machte. Dazu gehorte
insbesondere die Zusage, das Alter fur die
obligatorische elterliche Zustimmung fur

den Zugang von Jugendlichen zu sexuellen
und reproduktiven Gesundheitsdiensten
herabzusetzen, sowie die Zusage, die
Einrichtung von Uber 90 ambulanten
jugendfreundlichen Gesundheitsdiensten im
ganzen Land im Rahmen des neuen sozialen
Krankenversicherungssystems zu finanzieren.

Als 2019 die Uberarbeitung des Nationalen
Gesundheitskodex eingeleitet wurde, war

es wichtig, der Regierung Informationen
und Daten zur VerfUgung zu stellen, um sie
darin zu unterstUtzen, ihrer Verpflichtung, die
sexuelle und reproduktive Gesundheit von
Jugendlichen im Uberarbeiteten Gesetzbuch
zU berucksichtigen, nachzukommen. Ein
wichtiger Beitrag war zum Beispiel die
fachliche UnterstUtzung bei der detaillierten
Einschatzung der finanziellen Auswirkungen
der neuen rechtlichen und politischen
Garantien auf den Haushalt. Sie lieferte den
Gesundheits- und Finanzminister*innen
klare Informationen Uber die Kosten der
Gesetzesreform, was es wiederum leichter
machte, ihre UnterstUitzung zu gewinnen.
Daruber hinaus hatten auch rechts-
vergleichende Analysen und Beispiele zur
rechtlichen und politischen Situation in
Nachbarlandern einen grof3en Einfluss.

Daten und Fakten spielten auch nach der
Verabschiedung des neuen Nationalen
Gesundheitskodex eine entscheidende
Rolle. Sie hatten Einfluss auf die Inhalte

der Verordnungen, die die Einrichtung von
jugendfreundlichen Gesundheitsangeboten
und die Umsetzung der neuen gesetzlichen
Bestimmungen regeln sollten. Eine
detaillierte Bewertung der aktuellen
Infrastruktur des Gesundheitssystems
lieferte eine wichtige Grundlage fur die
Entscheidung, wo und wie jugendfreundliche

Dienste in bereits bestehende Strukturen
integriert werden kénnen, und wo separate
Kliniken eingerichtet werden mussen. Auf
der Grundlage dieser Informationen konnte
im Jahr 2021 ein solider Rechtsrahmen
verabschiedet werden.

Entscheidend war die Entwicklung einer
strategischen Kommunikationsstrategie, die
fUr politische und 6ffentliche Unterstutzung
flr die Reform sorgt. Untersuchungen

der offentlichen Meinung zeigten, dass es
wichtig war, auf die in der Gesellschaft weit
verbreitete BeflUrchtung einzugehen, ein
verbesserter Zugang von Jugendlichen

zu Angeboten der sexuellen und
reproduktiven Gesundheitsflirsorge und der
Sexualerziehung wurde zu einer Zunahme der
sexuellen Aktivitat fihren.

Da Evidenz und Daten eindeutig zeigten, dass
diese BefUrchtungen unbegrundet sind, galt
es, Botschaften und Kommunikationsansatze
zu entwickeln, die auf diese Bedenken
eingingen und Falschinformationen
entkraften, indem sie der Offentlichkeit

und den Politiker*innen genaue und
evidenzbasierte Informationen liefern. Daher
wurde in der gesamten Kommunikation der
Schutz der Gesundheit und des Wohls junger
Menschen in den Vordergrund gestellt.

Da die Gegner*innen der Reformen aktiv
versuchten, die Initiativen zur
Gesetzesreform zu kritisieren,
Falschinformationen zu verbreiten

und Kontroversen in den Medien zu
schuren, wurde die Zusammenarbeit

mit Gesundheitsfachleuten und
Meinungsfuhrer*innen ausgebaut, um
dem entgegenzuwirken. Diese
Akteur*innen engagierten sich auf Social-
Media-Plattformen und in den traditionellen
Medien, sie reagierten auf irrefUhrende
Behauptungen und teilten
evidenzbasierte Informationen.



Im Laufe der Uberarbeitung des

nationalen Gesundheitsgesetzes machten
Reformgegner, die insbesondere gegen

die Aufnahme von Bestimmungen zur
Starkung der sexuellen und reproduktiven
Gesundheit von Jugendlichen waren,

mobil und versuchten, die Regierung dazu
ZuU bewegen, ihre Zusage, entsprechende
Garantien in das neue Gesundheitsgesetz
aufzunehmen, zurickzunehmen. Zwar
scheiterten diese ersten Versuche, Einfluss
zu nehmen auf Politik der Regierung,

doch gelang es den Gegnern, als der
Gesetzesentwurf dem Parlament zur
Debatte und Diskussion vorgelegt wurde,
eine Reihe von Anderungsantragen

ins Parlament einzubringen, die darauf
abzielten, den Geltungsbereich der neuen
Garantien einzuschranken und auf den
Bereich der ambulanten Versorgung zu
begrenzen. Trotz dieser problematischen
Anderungen jedoch wurden mit dem neuen
nationalen Gesundheitsgesetz im Jahr
2020 bedeutende Reformen verabschiedet,
die das Potenzial haben, den Zugang von
Jugendlichen zu Angeboten und Leistungen
im Bereich der sexuellen und reproduktiven
Gesundheitsversorgung erheblich zu
verbessern und zu erweitern.



Kenia

Verbesserung der Rechenschaftspflicht bei Ingewahrsamnahme
und Misshandlung in Einrichtungen der Mittergesundheit

»,Die Menschen reagieren mehr auf Geschichten als auf Statistiken.*

Kontext und Erfolge

Der Zugang zu einer umfassenden
Versorgung auf dem Gebiet der
reproduktiven Gesundheit, insbesondere

der Zugang zu einer hochwertigen
Muttergesundheitsversorgung,

war in Kenia lange problematisch.
Jahrzehntelang waren Frauen in der
Muttergesundheitsversorgung schweren
Formen von Misshandlung ausgesetzt.
Frauen wurden nach der Entbindung in
Gesundheitseinrichtungen festgehalten,
wenn sie die Krankenhauskosten nicht zahlen
konnten. Vernachlassigung sowie korperliche
und verbale Ubergriffe und Misshandlungen
durch das Gesundheitspersonal waren

an der Tagesordnung. Die Qualitat der

Pflege war oft schlecht, es fehlte an der
nétigsten Versorgung, die Einrichtungen
waren unterbesetzt und das Personal war
nicht ausreichend geschult. Zudem waren
die Einrichtungen haufig Uberbelegt und
unhygienisch. Da es weder einen klaren
Rechtsrahmens noch wirksame Regulierungs-
und Kontrollmechanismen gab, hielten sich
diese systemimmanenten Missstande.

In den frihen 2000er Jahren begannen
zivilgesellschaftliche Organisationen,
diese Praktiken gezielt zu dokumentieren
und offentlich zu machen. Spater wurden
Prozessstrategien entwickelt, und 2012
und 2014 reichten mehrere Frauen, die

in Entbindungskliniken festgehalten und
misshandelt worden waren, Klagen ein.

Patricia Nudi, Kenia

Zeitleiste der Ereignisse

® 2007

Aufdeckung der systematischen
Ingewahrsamnahme

und Misshandlung in der
Muttergesundheitsversorgung.

e 2015

Das Gericht entscheidet, dass

die Ingewahrsamnahme in
Entbindungskliniken wegen der
Unfahigkeit, Krankenhausrechnungen
ZuU bezahlen, verfassungswidrig ist.

e 2018

Gericht entscheidet, dass Ubergriffe
und Misshandlungen in der
Muttergesundheitsversorgung
verfassungswidrig sind.

e 2018

Verabschiedung von Gesetzen
zur EinfUhrung wirksamer
Aufsichtsmechanismen far
Gesundheitseinrichtungen.

In einer Reihe von Prazedenzurteilen gaben
die Gerichte ihren Klagen statt. Sie erkannten
an, dass sie schwerwiegende Verletzungen
ihrer verfassungsmafigen Rechte erlitten
hatten, sprachen ihnen Entschadigungen zu
und wiesen die Regierung an, Gesetze und
UmsetzungsmafBnahmen zu ergreifen, um die
Wiederholung solcher Vorfalle zu verhindern.
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Angesichts der anhaltenden Untatigkeit

der Regierung bei der Umsetzung der
Urteile schlossen sich zivilgesellschaftliche
Organisationen, Anwalt*innen und
Aktivist*innen zusammen, um politisch
Einfluss zu nehmen und sich gemeinsam zu
engagieren. Ihre BemUhungen bewirkten,
dass das kenianische Parlament 2018
gesetzliche Bestimmungen zur Starkung der
Aufsichts- und Durchsetzungsmechanismen
versabschiedete. Derzeit wird daran
gearbeitet, diese Urteile vollumfanglich
umzusetzen, die Verabschiedung eines
gesetzliches Verbots der Ingewahrsamnahme
von Personen in Gesundheitseinrichtungen
zu erreichen und die Versorgung im Bereich
der Muttergesundheit in Kenia insgesamt
Zu verbessern.

Uber einen Zeitraum von 10 Jahren verfolgte
eine Koalition von zivilgesellschaftlichen
Organisationen ausgefeilte rechtliche und
politische Strategien zur Verbesserung der
Qualitat der Muttergesundheitsversorgung
in Kenia und zur Bekampfung der
systematischen Ingewahrsamnahme

und Misshandlung von Frauen in
Entbindungskliniken, insbesondere durch
eine Starkung der Rechenschaftssysteme.

Im Jahr 2006 wurde damit begonnen,
Evidenz zu sammeln und die Behandlung von
Frauen in MUttergesundheitseinrichtungen
in ganz Kenia zu dokumentieren. Im

Jahr 2007 machte ein bahnbrechender
zivilgesellschaftlicher Bericht publik,

dass Ubergriffe, Misshandlungen und die
Ingewahrsamnahme wegen unbezahlter
Krankenhausrechnungen in Einrichtungen
der Muttergesundheit weit verbreitet waren
und dass es diesbezlglich keine wirksamen
Rechenschafts- und Aufsichtsmechanismen
und -verfahren gibt.

Diese Enthullungen fUhrten zu der
Entscheidung der Kenya National Commission
on Human Rights, der verfassungsmafigen
Menschenrechtsaufsichtsbehdrde, eine
nationale Untersuchung der Verletzungen
der sexuellen und reproduktiven Gesundheit
und Rechte in Kenia durchzufUhren. Im

Jahr 2012 veroffentlichte die Kommission
ihren offiziellen Untersuchungsbericht,

der den systemischen Charakter der
Misshandlungen und Ingewahrsamnahmen
in den Einrichtungen fur MUttergesundheit
aufzeigte und enthdullte, dass die schlechte
Qualitat der Muttergesundheitsversorgung
ein wesentlicher Faktor fur die hohen
Muttersterblichkeits- und morbiditatsraten
im Land war. Im Bericht der Kommission
wurde auf zahlreiche Verletzungen der
sexuellen und reproduktiven Gesundheit
und Rechte hingewiesen, darunter die
Nichtverfugbarkeit von Dienstleistungen

der Muttergesundheitsversorgung, der
schwierige Zugang zu diesen Leistungen, die
schlechte Qualitat der verfugbaren Angebote
und die mangelnde Sensibilitat fur die
kulturellen Normen und Uberzeugungen der
Patient*innen. Die Kommission gab mehrere
wichtige Empfehlungen fur MaBnahmen des
Staates zur Verbesserung der Situation.

Prozessstrategien spielten eine wichtige
Rolle bei den Reformbemuhungen. Zwischen
2012 und 2018 reichten drei Frauen, die in
Muttergesundheitseinrichtungen zum Teil
schwerwiegende Misshandlungen erlitten
hatten, Verfassungsklage vor Gericht ein.

Im ersten Fall, Millicent Awuor (Maimuna)
und Margaret Anyoso Oliele gegen

den Generalstaatsanwalt und andere,
ging es um zwei Frauen, die in einer
Entbindungsklinik festgehalten wurden,
weil sie ihre Krankenhausrechnungen
nicht bezahlen konnten. Wahrend

ihrer Ingewahrsamnahme waren sie
schweren Misshandlungen ausgesetzt,
die schwerwiegenden Auswirkungen auf
ihre korperliche und geistige Gesundheit
hatten. Im Jahr 2015 entschied der
Oberste Gerichtshof Kenias, dass ihre



Ingewahrsamnahme und Misshandlung
gegen ihre verfassungsmafigen Rechte
verstof3en hatte. Er entschied, dass die
Frauen Anspruch auf Entschadigung
haben, und wies die Regierung an, dafur
Zu sorgen, dass keine Patient*innen
mehr in Gesundheitseinrichtungen
festgehalten oder misshandelt werden.
Dies sollte unter anderem durch ein
klares Verbot der Ingewahrsamnahme in
Gesundheitseinrichtungen, ein System
der GebUhrenbefreiung und wirksame
Aufsichtsverfahren geschehen. Im Jahr 2018
erliel3 der Gerichtshof ein ahnliches Urteil
in der Rechtssache JOO (alias JIM) gegen
den Generalstaatsanwalt und 6 andere, in
der es ebenfalls um eine Frau ging, die in
einer Entbindungsklinik misshandelt und
festgehalten worden war.

Der Rechtsstreit fUhrte nicht nur zu
Gerechtigkeit und Rechtsmitteln fur die
einzelnen Frauen, die die Falle einreichten,
sondern machte auch deutlich, dass die
Situation der Klagerinnen sinnbildlich far
die systematischen Misshandlungen in
Mduttergesundheitseinrichtungen war.

In den Prazedenzurteilen wurde eindeutig
ein verfassungsmafiiges Recht auf eine
wurdige und qualitativ hochwertige
Mduttergesundheitsversorgung anerkannt.
Diese Rechtsprechung fuhrte zu einem
Umdenken bei Frauen, politischen
Entscheidungstrager*innen und Gesund-
heitsdienstleistern in ganz Kenia.

Bis dahin herrschte die Ansicht vor, der
Zugang zur MUttergesundheitsversorgung
ware ein Privileg und etwas, fUr das

Frauen dankbar sein mussten. Der
Zugang zu einer qualitativ hochwertigen
Muttergesundheitsversorgung ohne Angst
vor Ingewahrsamnahme oder Misshandlung
wurde nun als ein Recht verstanden, auf
das alle Frauen unabhangig von ihrem
Einkommen und ihrem sozialen Status
einen Rechtsanspruch haben.

Wege zum Wandel: Sexuelle und reproduktive Gesundheit

Im Anschluss an die Urteile begannen
zivilgesellschaftliche Organisationen, mit den
betreffenden Krankenhausern und lokalen
Behorden zusammenzuarbeiten, um die
BemuUhungen um eine Anderung der Politik,
Praktiken und Verfahren zu unterstutzen.

Im Laufe der Zeit bauten sie Vertrauen auf,

so dass die Krankenhausverwaltungen und
lokalen Behérden bereit waren, inre Beratung
und UnterstUtzung anzunehmen, um die
internen Gesundheitssysteme zu starken

und sicherzustellen, dass sich ahnliche Falle
nicht wiederholen. Dies war ein konstruktiver,
aber heikler Prozess, bei dem ein sorgfaltiges
Gleichgewicht zwischen der Gewahrleistung
von Rechenschaftspflicht und Aufsicht
einerseits und der Bereitstellung wichtiger
Formen von Partnerschaft, Unterstlitzung
und Beratung andererseits gefunden
werden musste.

Durch diese Zusammenarbeit und

dieses Engagement wurde eine Reihe

von konkreten Ergebnissen auf der

Ebene der Einrichtungen und auf lokaler
Ebene erzielt. Langfristige Plane zur
Qualitatsverbesserung wurden aufgestellt;
Mechanismen fur Patient*innenbeschwerden
wurden eingerichtet, ein Verfahren fur die
Vereinbarung von Zahlungsplanen bei der
Patient*innenaufnahme wurde eingeflhrt,
die Finanzierung zusatzlicher Betten und
Hilfsmittel durch lokale Beh6rden und den
Privatsektor wurde sichergestellt, und es
wurden Schulungen fur Pflegekrafte und
Krankenhauspersonal angeboten.

Ungeachtet des Urteils des Obersten
Gerichtshofs im Jahr 2015 blieb die Regierung
weiter untatig. Sie versaumte es, die
Entscheidung umzusetzen und rechtliche
und politische Schritte zu unternehmen,

um dem Urteil Wirkung zu verleihen.

Zwar hatten konstruktive Partnerschaften
mit einzelnen lokalen Behérden und

Rechte starker rechtlich absichern



Gesundheitseinrichtungen wichtige
Anderungen in ihren Praktiken und Verfahren
ermoglicht, die systematische Misshandlung
von Frauen wurde jedoch weitergehen, wenn
die Zentralregierung nicht handelt.

Es wurden Interessenvertretungsstrategien
entwickelt, um die Regierung zum Handeln
zu bewegen. Hierfur wurde zunachst eine
Bestandsaufnahme durchgefuhrt, um
potenzielle Verbundete in der Regierung
und im Parlament zu ermitteln. Es

wurden Personen identifiziert, die sich

fUr Veranderungen in Gesetzen und
UmsetzungsmafBnahmen einsetzen sollten.
Die Bestandsaufnahme ermoglichte es

den Kraften, die sich dafur einsetzten, die
Reformen voranzubringen, ihre Lobbyarbeit
auf die besonderen Interessen und Prioritaten
der Zielgruppen abzustimmen.

Als besonders nutzlich erwiesen sich
Strategien, die darauf ausgerichtet

waren, parlamentarischen Druck auf die
Exekutive auszulben und die Regierung

zur Rechenschaft zu ziehen. So berief der
parlamentarische Gesundheitsausschuss
eine &ffentliche Anhérung mit dem
Gesundheitsminister Uber die Praxis der
Ingewahrsamnahme in Gesundheits-
einrichtungen ein, bei der der Minister

auf Fragen der Abgeordneten antworten
musste. Der Dialog mit dem Minister fand

in den Medien viel Beachtung. Er deckte

das Ausmaf3 der in Kliniken praktizierten
Ingewahrsamnahme auf, darunter

auch Falle, in denen die Leichen von
verstorbenen Patientinnen erst freigegeben
wurden, nachdem die Angehorigen die
Krankenhausrechnungen bezahlen konnten.
Diese Enthullungen schockierten das
offentliche Bewusstsein und trugen erheblich
zur Sensibilisierung der Offentlichkeit

bei. Im Anschluss an die Anhérung
verpflichtete sich die Regierung, einen Fonds
einzurichten zur Finanzierung von Kosten
aus unbezahlten Krankenhausrechnungen,
insbesondere auch zugunsten von Frauen in
Entbindungskliniken.

Die Fahigkeit, Chancen zu erkennen und zu
ergreifen, erwies sich als entscheidend fur
den Erfolg der Gesetzesreformbemuuhungen.
Als beispielsweise eine allgemeine Reform
des Gesundheitsgesetzes eingeleitet wurde,
erkannten die Aktivist*innen die Gelegenheit,
die EinfUhrung wichtiger Rechtsvorschriften
zu erreichen. Eine Beteiligung an diesem
Reformprozess war zwar ursprunglich nicht
geplant, aber die Gelegenheit wurde genutzt,
um die nétigen Reformen nun auf diesem
Wege durchzusetzen.

Auch die Beharrlichkeit bei Ruckschlagen
war entscheidend. So erarbeiteten die
Aktivist*innen Vorschlage fur Anderungen
des Gesundheitsgesetzes, die die
Misshandlung und die Ingewahrsamnahme in
Gesundheitseinrichtungen verbieten wurden,
und bemuhten sich um Unterstlutzung

fur diese Vorschlage. Daraufhin wurden
allerdings Bedenken hinsichtlich der
maoglichen finanziellen Auswirkungen der
vorgeschlagenen Anderungen geaufert. Es
zeichnete sich ab, dass die Entwlrfe zunachst
von weiteren Haushaltsausschussen gepruft
werden mussten. Diese Uberpriafungen
wurden jedoch den Zeitrahmen sprengen,
und damit wirden die Entwurfe im

Rahmen der aktuellen Reform nicht mehr
berlcksichtigt. Die Aktivist*innen anderten
daher ihre Taktik und erarbeiteten neue
Entwurfe, diesmal fur Gesetzesanderungen
zur Starkung der Aufsicht und der
Rechenschaftspflicht, die keine zusatzlichen
Finanzprufungen erforderten und konnten so
ihre Vorschlage rechtzeitig einbringen.

Im Jahr 2018 wurde ein neues abgeandertes
Gesundheitsgesetz verabschiedet, das
wirksame Aufsichtsverfahren vorsieht.
AuBerdem wurden Anderungen an den
Finanzierungsmechanismen eingefuhrt, um
den kostenlosen Zugang zu Leistungen der
Mduttergesundheitsversorgung im Rahmen
eines nationalen Krankenversicherungs-
fonds zu gewahrleisten. Die BemUhungen
um ein gesetzliches Verbot der
Ingewahrsamnahme und Misshandlung in
Gesundheitseinrichtungen dauern an.



KMET Kenya
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Malta

Politische Veranderungen herbeifihren, um den Zugang zu
Notfallverhliitungsmitteln zu ermoéglichen

»Ich glaube, das war gewissermafB3en das Erwachen, dass Frauen fur sich

erkannten: Ich habe Rechte, ich habe Einfluss, ich kann Gber mein Leben

selbst bestimmen, ich kann Dinge flur mich selbst entscheiden.*

Kontext und Erfolge

Bis 2016 war in Malta Uberhaupt keine
Notfallverhltung verfugbar, da in dem Land
NotfallverhUtungsmittel weder registriert
noch fur den Verkauf zugelassen waren.
Dies ist der Fehlannahme maltesischer
Entscheidungstrager*innen geschuldet,
NotfallverhGtungsmittel wurden eine
Schwangerschaft beenden. Es herrschte
daher lange die Auffassung vor, in Malta
kédnnten NotfallempfangnisverhGtungsmittel
nicht zugelassen werden, weil der
Schwangerschaftsabbruch in Malta
verboten ist.

Nach einer Empfehlung der

Europaischen Arzneimittel-Agentur

und der Europaischen Kommission aus
dem Jahr 2014, die den Status einiger
NotfallverhUtungsmittel anderte und diese
als nicht verschreibungspflichtig einstufte,
begannen die meisten EU-Lander, den
rezeptfreien Verkauf der meisten Formen
von NotfallverhUtungsmitteln zu erlauben.
Malta blieb das einzige EU-Land, in dem
NotfallverhUtungsmittel aller Art
weiterhin nicht erhaltlich waren -

weder mit noch ohne Rezept.

Im Jahr 2015 begannen sich Tausende von
Frauen in den sozialen Medien zu mobilisieren
und den Zugang zu NotfallverhUtungsmitteln

Francesca Fenech Conti, Malta

Zeitleiste der Ereignisse

* 2014

EU-Institutionen empfehlen
den rezeptfreien Verkauf von
NotfallvernUtungsmitteln.

e 2015

Frauen in Malta mobilisieren sich,
um die Zulassung von Notfall-
verhUtungsmitteln in Malta

zu fordern.

e 2016

Zum ersten Mal in der Geschichte ist der
Verkauf von NotfallverhUtungsmitteln in
Malta zugelassen.

in Malta zu fordern. Im Jahr 2016 wurde ein
.gerichtlicher Protest” eingereicht, im Namen
von mehr als 100 Frauen, die erklarten,

dass die Verweigerung des Zugangs zur
NotfallverhUtung rechtswidrig sei und

gegen ihre Rechte verstofRe. Die Androhung
eines Rechtsstreits und der dadurch
erzeugte politische Druck veranlassten

die Regierung zum Handeln. Schlieflich,
nach intensivem politischem Einsatz,
Offentlichkeitsarbeit und FUrsprache von
Aktivist*innen, verabschiedete die maltesische
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Arzneimittelbehorde im Dezember 2016 eine
Entscheidung, mit der der rezeptfreie Verkauf
von Notfallverhdtungsmitteln in Apotheken
zugelassen wurde. Heute sind Notfall-
Empfangnisvernttungsmittel in Apotheken
im ganzen Land leicht zuganglich.

Zwei Jahre Mobilisierung der Bevolkerung,
Androhung von Gerichtsverfahren,
Engagement in den Medien und politische
Offentlichkeitsarbeit haben dazu gefihrt, dass
in Malta zum ersten Mal in der Geschichte
Notfallverhitungsmittel zugelassen wurden.
Der Prozess, der zu diesem Ergebnis gefuhrt
hat, hat die Frauen in Malta wachgeruttelt,
neuen Aktivismus zur Férderung der
reproduktiven Rechte von Frauen entfacht
und den Weg fur den anhaltenden Einsatz fur
eine Reform des in diesem Land geltenden
absoluten Abtreibungsverbots geebnet

Im Jahr 2015 grundete eine Frau in Malta eine
Facebook-Seite mit dem Ziel, eine Online-
Plattform einzurichten, auf der Frauen Uber
Themen der sexuellen und reproduktiven
Gesundheit diskutieren, ihre Erfahrungen
austauschen und sich gegenseitig
unterstutzen kdnnen. Die Gruppe wurde
durch Mundpropaganda schnell popular
und hatte nach wenigen Monaten 20.000
Mitglieder, rund fUunf Prozent der
Bevolkerung Maltas.

Da die Frauen die Gruppe nutzten, um
personliche Erfahrungen auszutauschen

und Nachrichten aus anderen EU-Landern

zU teilen, kam in den Diskussionen auf der
Plattform auch das Thema Notfallverhitung
zur Sprache. Die Frauen warfen die Frage auf,
warum NotfallverhlUtungsmittel in Malta nicht
erhaltlich waren und stattdessen in anderen
EU-Landern gekauft werden mussten. Das
Thema liel3 die Gruppe nicht mehr los und die

Mitglieder begannen zu diskutieren, was sie
tun kdnnten, um daran etwas zu andern.

Um herauszufinden, wie die maltesische
Politik in Sachen NotfallverhUtung geandert
werden konnte, wandte sich die Grunderin
der Social-Media-Gruppe an anerkannte
Rechtsexpert*innen und zivilgesellschaftliche
Organisationen in Malta und bat diese

um Rat und Hilfe. Die Organisationen und
Expert*innen waren beeindruckt, dass so viele
Frauen in Malta sich fur Reformen einsetzen
wollten und versprachen, inre Bemuhungen
Zu unterstUtzen und eine Strategie zu
entwickeln, um politische Veranderungen
herbeizufUhren.

Wichtig war vor allem, sicherzustellen, dass
samtliche Aktionen und Aktivitaten der
Interessenvertretung sich auf Wissen und
Fakten stutzen. Die Aktivist*innen rusteten
sich aus mit Informationen und Fachwissen,
insbesondere Uber die in anderen EU-Landern
geltende Gesetzgebung und Politik in Sachen
Notfallverhtutung, Leitlinien und Daten zur
offentlichen Gesundheit.

Hinzu kam, dass aufgrund des in

Malta herrschenden Mangels an

sachlichen, wissenschaftlich gesicherten
Informationen Uber die Notfallvernttung

— insbesondere auch bei politischen
Entscheidungstrager*innen und
medizinischen Dienstleistern - Mythen und
sachlich falsche Vorstellungen weit verbreitet
waren. Viele glaubten falschlicherweise,
NotfallverhUtungsmittel wurden eine
Schwangerschaft nach der Empfangnis
beenden - und brachten sie daher mit dem
Schwangerschaftsabbruch in Verbindung.
Daher galt es hier vor allem, durch Aufklarung
und Verbreitung von medizinischen und
gesundheitspolitischen Daten und Fakten an
die Medien und Entscheidungstrager*innen
der Desinformation entgegenzuwirken,

um den Erfolg der Reformbemuhungen

zU sichern.



©Karl Sciberras

98

Wege zum Wandel: Sexuelle und reproduktive Gesundheit und Rechte starker rechtlich absichern



Die Aktivistinnen entschieden, dass die

beste Strategie, Druck auf die Regierung
auszuUben und eine Anderung der Politik
herbeizufUhren, darin bestehen wurde,

im Namen von Uber 100 Frauen einen so
genannten ,gerichtlichen Protest” gegen den
Gesundheitsminister, den Minister fUr sozialen
Dialog, Verbraucher-angelegenheiten und
burgerliche Freiheiten, den Superintendenten
fur 6ffentliche Gesundheit und den
Generalstaatsanwalt einzulegen.

Im Zuge dessen wurde ein formliches
Schreiben an die Gerichte gesandt, in dem
behauptet wurde, dass die Nichtzulassung
der NotfallverhUtung durch die staatlichen
Behorden rechtswidrig sei. Bei dem
gerichtlichen Protest handelte es sich nicht
um eine Klage, sondern um einen formalen
Rechtsweg, mit dem der Staat o6ffentlich
darauf hingewiesen wurde, dass er mit
einem Gerichtsverfahren rechnen musse,
wenn er die Situation nicht bereinige und
die NotfallverhlUtung nicht genehmige. Der
gerichtliche Protest verpflichtete den Staat
zwar nicht, MaBnahmen zu ergreifen oder
auf die Anschuldigungen zu reagieren, war
aber ein Mechanismus, mit dem Druck auf
die Regierung ausgeubt werden konnte, um
diese zum Handeln zu bewegen. Der Protest
machte geltend, dass die Nichtzulassung von
NotfallverhUtungsmitteln gegen maltesisches
Recht, EU-Recht und internationale
Menschenrechtsvorschriften und -standards
verstof3e. Er forderte die Regierung auf,
unverzuglich Abhilfe zu schaffen, indem sie
den Zugang zu Notfallverhdtungsmitteln

in Malta ermoglicht, da sie andernfalls
Gefahr lauft, vor Gericht gestellt und auf
Schadenersatz verklagt zu werden.

Die Einreichung des gerichtlichen Protestes
erregte grofR3e Aufmerksamkeit in den

Medien und der Politik. Der Leiter der
Arzneimittelbehorde und der Minister

fUr Gleichstellung erklarten &ffentlich

ihre Unterstltzung fur die Zulassung von
NotfallverhUtungsmitteln in Malta, nachdem
sie sich mit Expert*innen beraten hatten. Dies

war ein wichtiger Meilenstein, da

der Wandel nicht ohne ihre Unterstutzung
erfolgen konnte, und letztlich lag die
Entscheidung Uber die Zulassung bei

der Arzneimittelbehorde.

Als Reaktion auf den gerichtlichen Protest
berief die Regierung eine Reihe von
parlamentarische Anhorungen ein. Die
Gegner der EinfUhrung der Notfallverhitung
versuchten zwar, diese Anhérungen zu
nutzen, um falsche und irrefUhrende
Informationen Uber die NotfallverhtUtung
Zu verbreiten, dennoch gelang es den
BefUrworter*innen der Reform, mit

Bezug auf Leitlinien und Evidenz aus der
offentlichen Gesundheit ein klares und
Uberzeugendes Argument vorzubringen.
Letztendlich stellten die parlamentarischen
AusschuUsse fest, dass Notfallverhltung
nichts mit einem Schwangerschaftsabbruch
zu tun hat und dass die Notfallverhltung
eine Schwangerschaft nicht beendet.

Sie empfahlen, die Notfallverhltung in
Malta zuzulassen, schlugen aber vor,

diese VerhUtungsmittel nur auf arztliches
Rezept abzugeben. Nach umfangreichen
Straf3enprotesten, die zeigten, wie grof3 die
UnterstUtzung fur eine rezeptfreie Abgabe
im Einklang den in anderen EU-Landern
geltenden Regelungen ist, beschloss

der Leiter der Arzneimittelbehorde,
NotfallverhUtungsmittel fur den Verkauf in
Apotheken ohne Rezept freizugeben.

Wahrend des gesamten Prozesses war

die strategische Einbindung der Medien

von entscheidender Bedeutung, da die
Medienberichterstattung dazu beitrug,
offentliche Unterstltzung zu gewinnen und
Druck auf die Regierung und die politischen
Entscheidungstrager*innen auszulben.

Die Regierung war sich auch dartber im
Klaren, dass sie negative Aufmerksamkeit auf
EU-Ebene und international zu befurchten
hatte, wenn NotfallverhUtungsmittel

in Malta nicht zugelassen wurden. Die
koordinierte Medienstrategie beinhaltete die
Entwicklung von Informationsmaterialien
fUr die Medien, Informationsveranstaltungen
fur Journalist*innen und die Einigung auf
Pressesprecher*innen.



Moldau

Sicherung nationaler Standards und Leitlinien far
einen sicheren Schwangerschaftsabbruch

»Man muss ein Modell im Kopf haben und das Beweismaterial kennen,
und diese Informationen dann auf allen moéglichen Wegen verbreiten -
angefangen beim Fernsehen, Uber Politiker*innen, Geburtshelfer*innen und
Gynakolog*innen bis hin zu den Frauen und Studierenden.”

Rodica Comendant, Moldau

Kontext und Erfolge

In Moldau” wurde 1955 der

Schwangerschaftsabbruch in der 1955
Fruhschwangerschaft auf Verlangen
der Frau und daruber hinaus aus

bestimmten Grunden legalisiert. Trotz ‘
dieser Reformen allerdings blieb die

Zeitleiste der Ereignisse

Schwangerschaftsabbruch in
Moldau legalisiert.

Qualitat der medizinischen Versorgung e 201
unzulanglich. Es fehlten evidenzbasierte Erste nationale Leitlinie fUr einen

Leitlinien und klinische Protokolle, die den ‘ sicheren Schwangerschaftsabbruch
Einsatz moderner Behandlungsmethoden velrelbseiieget

ermoglicht hatten. Dies trug dazu bei, dass
es relativ haufig zu Komplikationen nach
Schwangerschaftsabbrichen kam und in
Folge dessen die Zahl der Krankheits- und
Sterbefalle bei Muttern relativ hoch war.

o 2012

Verabschiedung von
Rechtsvorschriften zur
reproduktiven Gesundheit.

Zivilgesellschaftliche Organisationen e 2020

bemuhten sich, Reformen von Qesetzen Uberarbeitete Nationale Leitlinie fur
und UmsetzungsmafRnahmen in Gang zu einen sicheren Schwangerschafts-
bringen, um die Qualitat der medizinischen abbruch angenommen.
Versorgung auf diesem Gebiet zu verbessern

und an international bewahrte Praktiken

anzupassen. Die BemUhungen fuhrten dazu,

dass 2011 die erste nationale Leitlinie fur Gesundheitsfursorge, einschlieBlich des
einen sicheren Schwangerschaftsabbruch Schwangerschaftsabbruchs, ohne elterliche
und 2012 ein Gesetzes zur reproduktiven Zustimmung ermaoglichte. Im Jahr 2020
Gesundheit verbschiedet wurde, das wurden aktualisierte nationale Leitlinien
Jugendlichen Uber 16 Jahren den Zugang zu verabschiedet, in denen die besten
Leistungen der sexuellen und reproduktiven internationalen Leitlinien und Standards

*  Bis 1991 war die Republik Moldau Teil der Sowjetunion und ihre Gesetze waren die der UdSSR. Im August 1991 erklarte das
Land seine Unabhangigkeit.
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berucksichtigt wurden, auBerdem wurden
der auf dem Wege der Telemedizin begleitete
medikamentose Schwangerschaftsabbruch
in der Friuhschwangerschaft zugelassen.
DarUber hinaus wurden die Fristen fur

den Schwangerschaftsabbruch aus
medizinischen Grunden verlangert,

und die Liste der Einrichtungen, die
Schwangerschaftsabbriche durchfuhren
durfen, wurde erweitert. Diese rechtlichen
und politischen Anderungenhaben dazu
beigetragen, die Versorgungssicherheit und
die Qualitat des Schwangerschaftsabbruchs
im Rahmen des Gesundheitswesens in
Moldau erheblich zu verbessern.

Strategien und
Aktionen

Uber viele Jahre nutzten zivilgesellschaftliche
Organisationen verschiedene Strategien,

um die Einrichtung eines soliden politischen
Rahmenwerks zu erreichen, das die Qualitat
des Schwangerschaftsabbruchs im Rahmen
der Gesundheitsversorgung gewahrleistet.

Zusammenarbeit mit dem
Ministerium fir Gesundheit

Eine entscheidende Komponente der
Reformstrategie bestand darin, die Regierung
dafur zu gewinnen, Veranderungen in
Gesetzen und UmsetzungsmaflRnahmen
durchzuflhren. Die zivilgesellschaftlichen
Krafte, die sich fur eine Reform einsetzten,
wussten, scharfe Verurteilungen und
offentliche Kritik waren kontraproduktiv, ein
kooperativer Ansatz hingegen wesentlich
wirksamer. Daher entschieden die NRO,

dem Ministerium fur Gesundheit ihr
Fachwissen, ihre Hilfe und ihre UnterstUtzung
anzubieten. Im Laufe der Zeit konnten

sie konstruktive Beziehungen zu dem
Gesundheitsministerium aufbauen und

im Rahmen dieser Zusammenarbeit
Ratschlage und Orientierungshilfen

geben, Informationen Uber Lucken und
Mangel liefern und bei der Ausgestaltung
evidenzbasierter Losungen helfen.

Aufgrund von politischen Entwicklungen
und Wahlergebnissen kam es allerdings
zu haufigen Personalwechseln auf der
Ebene des Ministeriums. Das war zum
Teil herausfordernd, da immer wieder
neue Beziehungen geknupft und
Vertrauen gewonnen werden musste.
Das kontinuierliche Engagement und die
Bemuhungen, nach jedem Personalwechsel
im Ministerium neue Beziehungen
aufzubauen, waren jedoch notig, um die
gesetzten Ziele zu erreichen.

Medizinische Erkenntnisse
und Daten zur offentlichen
Gesundheit

Die Nutzung evidenzbasierter Analysen

und Informationen war von zentraler
Bedeutung fur den Erfolg der Bemuhungen
um Veranderungen in Gesetzen und
UmsetzungsmalRnahmen. Insbesondere
medizinische und gesundheitspolitische
Studien und Empfehlungen halfen, die
Regierung von der Notwendigkeit der
Reform zu Uberzeugen.

Im Jahr 2005 begannen zivilgesellschaftliche
Organisationen mit einer strategischen
Einschatzung der in Moldau im Rahmen
des Gesundheitswesens durchgefuhrten
Schwangerschaftsabbriche und
formulierten wichtige Empfehlungen.
Dies fuhrte zur Verabschiedung der

ersten nationalen Leitlinien fUr einen
sicheren Schwangerschaftsabbruch im
Jahr 2011. Die EinfUhrung dieser ersten
Leitlinien war zwar ein wichtiger Teilerfolg,
weitere Verbesserungen und Reformen
waren jedoch erforderlich. Anhand

neuer Forschungsergebnisse konnten

die NROs dem Gesundheitsministerium
aufzeigen, welche positiven klinischen
Auswirkungen die Leitlinie von 2011 hatte.
Die Forschungsergebnisse zeigten, dass
die Leitlinie zu deutlichen Verbesserungen
im Zugang und in der Qualitat der
Versorgung gefuhrt hatte, und dass
inzwischen weniger Komplikationen nach
Schwangerschaftsabbrichen auftraten.
Diese Erkenntnisse Uberzeugten das

Wege zum Wandel: Sexuelle und reproduktive Gesundheit und Rechte starker rechtlich absichern 101




Ministerium, weitere Veranderungen in
Gesetzen und UmsetzungsmaflRnahmen
auf den Weg zu bringen.

In den spateren Phasen der
Reformbemuhungen spielten Ergebnisse
aus wissenschaftlichen Untersuchungen

zur offentlichen Gesundheit erneut

eine wichtige Rolle. Dem Gesundheits-
ministerium wurden Erkenntnisse Uber

die Versorgung mit medikamentosen
Schwangerschaftsabbrichen und Uber die
Nutzung der Méglichkeiten der Telemedizin
in der Versorgung mit frihzeitigen
medikamentdsen Abbriuchen wahrend der
COVID-Krise vorgelegt. In den internationalen
Untersuchungen zur Gesundheitsversorgung
in anderen Landern wurde die Sicherheit

des medikamentésen Schwangerschafts-
abbruchs und der Telemedizin bereits
nachgewiesen, dennoch war es wichtig zu
zeigen, dass ein ebenso sicheres Angebot
auch in der Republik Moldau bereitgestellt
werden konnte. Mithilfe von Erkenntnissen,
die im Rahmen einer nationalen Pilotstudie
gewonnen wurden, konnten Zweifel an

einer Modernisierung der Gesundheits-
versorgung und insbesondere des
Versorgungsangebots und der Methoden des
Schwangerschaftsabbruchs im moldauischen
Kontext ausgeraumt werden.

Allianzen mit Angehoérigen
der Gesundheitsberufe

Ein wichtiges Element der Reformstrategien
bestand darin, den Einfluss und die
UnterstUutzung durch Angehorige der
Gesundheitsberufe zu nutzen. Sie

wurden nicht nur als einflussreiche
Sprecher*innen fur die Notwendigkeit von
Reformen eintreten kbnnen, auch war die
Mitwirkung von Fachleuten fur Medizin und
Gesundheitswesens an Datenerhebung und
Forschung entscheidend, um deren Validitat
und Genauigkeit zu gewahrleisten. Indem ihre
aktiven Beteiligung an Forschungsprozessen
sichergestellt wurde, ergaben sich mehr
Moglichkeiten fUr eine Zusammenarbeit. Auf
diesem Wege gelang es den Personen und
Organisationen, die die Reformbemuhungen

vorantrieben, eine groBe Gruppe von
Angehdrigen der Gesundheitsberufe zu
mobilisieren, die spater als einflussreiche
FUrsprecher*innen fur Veranderungen in
Gesetzen und UmsetzungsmafBinahmen
eintraten. Mehrere Gesundheitsexpert*innen,
die an den wissenschaftlichen
Untersuchungen und Evidenzerhebungen
beteiligt waren, wurden zu aulRert wichtigen
FUrsprecher*innen fur die Reform. Sie
beteiligten sich an den Briefings mit dem
Gesundheitsministerium und halfen

bei der &ffentlichen Verbreitung von
evidenzbasierten Informationen.

Engagement in den Medien

Die Unterstutzung der Offentlichkeit fur die
Reform und die Bekampfung der sozialen
Stigmatisierung des Schwangerschafts-
abbruchs war wichtig, um den politischen
Willen zur Durchfuhrung der Reformen

zu festigen. Proaktive Strategien zur
Einbindung der Medien spielten hierbei
eine entscheidende Rolle. Zur Pflege der
Beziehungen mit Medienorganisationen
und Journalist*innen wurden regelmafiige
Briefings einberufen, um Journalist*innen und
Journalismus-Studierende evidenzbasierte
Informationen zu den Themen
Schwangerschaftsabbruch und reproduktive
Gesundheit an die Hand zu geben. Zentrales
Anliegen der Kommunikationsstrategien
war die Vermittlung von genauen sachlichen
Informationen Uber den Schwangerschafts-
abbruch und die Verbreitung von relevanten
Erkenntnissen und Daten zur Offentlichen
Gesundheit. Die Sozialen Medien waren
ebenfalls ein wichtiges Instrument zur
regelmaRiigen Verbreitung von neuen
Informationen, positiven Nachrichten sowie
Ubersetzten Informationen und Hinweisen
aus anderen Landern. Dies alles trug dazu
bei, dass sich die offentliche Meinung zum
Schwangerschaftsabbruch veranderte

und der rechtliche und politische Wandel
zunehmend UnterstUtzung fand.
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Nepal

Einfihrung eines Rechtsanspruchs auf kostenlosen und
zuganglichen Schwangerschaftsabbruch im Rahmen der

Gesundheitsversorgung

»,Die zivilgesellschaftliche Zusammenarbeit hat es uns ermdglicht,

voneinander zu lernen und uns in unserem Wissen und unseren Strategien

gegenseitig zu starken.*

Kontext und Erfolge

Bis 2002 war der Schwangerschaftsabbruch
in Nepal verboten, was verheerende Folgen
hatte. Frauen waren gezwungen, heimlich
abzutreiben, was ihre Gesundheit und

ihr Leben gefahrdete. Nepal hatte eine

der hochsten Muttersterblichkeitsraten

der Welt, und mehr als die Halfte der
krankenhausbedingten Todesfalle von
Muttern waren die Folge von Komplikationen
bei unsicheren Abtreibungen. Aufgrund
der hohen Anzahl an Strafverfahren waren
zudem rund 20 Prozent aller weiblichen
Haftlinge in Nepal wegen des Vorwurfs

der Schwangerschaftsabbruch und der
Kindstétung im Gefangnis.

Uber drei Jahrzehnte hinweg verfolgten
Aktivist*innen in Nepal eine Reihe von
vielschichtigen Strategien, um rechtliche
und politische Veranderungen
herbeizufUhren und zu erreichen, dass

das allgemeine Abtreibungsverbot
aufgehoben und allen Frauen der Zugang
zum Schwangerschafts-abbruch in Nepal
ermaéglicht wird. Durch ihren Einsatz fur eine
Reihe verfassungsrechtlicher, gesetzlicher
und politischer Anderungen gelang es ihnen,
einen der solidesten Rechtsrahmen fur

den Schwangerschaftsabbruch in der Welt
zu schaffen.

Sabin Shrestha, Nepal

Zeitleiste der Ereignisse

2002

Die Gesetzgebung legalisiert den
Schwangerschaftsabbruch aus
einer Reihe von Grunden, unter
anderem auf Verlangen in der
Frihschwangerschaft.

2007

Die Ubergangsverfassung erkennt
das verfassungsmafiige Recht auf
reproduktive Gesundheit an.

2009

Oberster Gerichtshof

erkennt verfassungsmafiges
Recht auf Zugang zur
Schwangerschaftsabbruch an.

2015

Die neue Verfassung behalt das
verfassungsmafige Recht auf
reproduktive Gesundheit bei.

2018

Verabschiedung eines umfassenden
Gesetzes zur reproduktiven
GCesundheit, das den Zugang zu
einem sicheren und erschwinglichen
Schwangerschaftsabbruch im
Rahmen der Gesundheitsversorgung
rechtlich garantiert.
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Im Jahr 2002 wurde nach jahrelanger
Lobbyarbeit das allgemeine
Abtreibungsverbot aufgehoben und der
Schwangerschaftsabbruch auf Verlangen

der Frau in den ersten 12 Wochen der
Schwangerschaft und unter bestimmten
Umstanden auch daruber hinaus legalisiert.
Dies war zwar eine wichtige Errungenschaft,
aber die Aktivist*innen waren Uberzeugt, dass
es zusatzliche gesetzliche Garantien brauchte,
um den Zugang von Frauen zu einem
erschwinglichen und qualitativ hochwertigen
Schwangerschaftsabbruch im Rahmen der
Gesundheitsversorgung in der Praxis zu
gewahrleisten.

Durch Gerichtsverfahren und politisches
Engagement versuchten sie zu erreichen,
dass das Recht auf Schwangerschaftsabbruch
verfassungs-rechtlich geschutzt wird. Im

Jahr 2007, nach dem Ende des Burgerkriegs,
wurde das Recht auf reproduktive
Gesundheit in der Ubergangsverfassung
Nepals verankert. Im Jahr 2009 erkannte

der Oberste Gerichtshof nach einem
Rechtsstreit im &ffentlichen Interesse das
Recht auf Schwangerschaftsabbruch als ein
SchlUsselelement des verfassungsmafigen
Rechts auf reproduktive Gesundheit an. Das
Gericht wies den Gesetzgeber an, umfassende
Rechtsvorschriften zu erlassen, um dieses
Recht zu operationalisieren und den Zugang
von Frauen zu einem erschwinglichen
Schwangerschaftsabbruch im Rahmen der
medizinischen Versorgung in der Praxis zu
gewahrleisten.

In den Jahren 2014 und 2015, in der Phase
des Ubergangs zu einer demokratischen
Republik und inmitten des zunehmend
intensiven Prozesses zur Ausarbeitung der
neuen nepalesischen Verfassung, setzten
sich Aktivist*innen dafur ein, dass das
Recht auf reproduktive Gesundheit in den
neuen Verfassungsentwurf aufgenommen
wird. Nachdem ihnen das gelungen war,
konzentrierten sie sich darauf, einen
gesetzlichen Rahmen zu schaffen, der

den verfassungsmafigen Schutz der
Rechte gemafl dem Urteil des Obersten
Gerichtshofs von 2009 umsetzen wurde. |hre
Bemuhungen waren erfolgreich. Im Jahr

2018 wurde mit dem Safe Motherhood and
Reproductive Health Rights Act, SMRHR
Act (Gesetz Uber das Recht auf sichere
Mutterschaft und reproduktive Gesundheit)
ein umfassender gesetzlichen Rahmen fur
die Muttergesundheit und die reproduktive
Gesundheit verabschiedet, der auch

solide Garantien fUr den Zugang zu einem
erschwinglichen Schwangerschaftsabbruch
enthalt.

Dieser Reformprozess war das Ergebnis
Jjahrzehntelanger komplexer und nachhaltiger
Bemuhungen zahlreicher Akteur*innen.
Heute sind die Auswirkungen dieser
rechtlichen und politischen Anderungen

in Nepal deutlich zu erkennen. In

offentlichen Gesundheitseinrichtungen ist
der Schwangerschaftsabbruch nunmehr
kostenlos und in schwer zuganglichen
landlichen Communities kann die Versorgung
Uber Gesundheitsdienstleister erfolgen. Die
MdUttersterblichkeitsrate ist gesunken.

Die proaktive Arbeit zur Sicherung

der Umsetzung des SMRHR-Gesetzes
wird fortgesetzt, und die Reformkrafte
konzentrieren sich jetzt darauf, die
vollstandige Entkriminalisierung

des Schwangerschaftsabbruchs

in Nepal zu erreichen und die

Aufhebung aller noch verbleibenden
strafrechtlichen Bestimmungen zum
Schwangerschaftsabbruch durchzusetzen.

Uber 30 Jahre lang hat sich eine Gruppe von
Akteur*innen der Zivilgesellschaft fur eine
umfassende Reform der Abtreibungsgesetze
und -politik in Nepal eingesetzt. Sie nutzten
die Chancen, die sich boten, und bauten
starke Kooperationen und Bundnisse auf.
Offentliches und politisches Engagement,
Forschung und Tatsachenfeststellung sowie
Klagen waren Kernelemente ihrer Strategien.



In den 1990er Jahren gab es konzertierte
Bemuhungen, eine solide Evidenzbasis fur
die Aufhebung des allgemeinen Abtreibungs-
verbots zu schaffen. Zwar lagen Daten aus
dem offentlichen Gesundheitswesen vor,

die zeigten, dass illegale und unsichere
Abtreibungen eine der Hauptursachen fur
die hohe MuUttersterblichkeit und -morbiditat
waren, aber es gab es bis dahin kaum
Untersuchungen und Erkenntnisse Uber die
konkreten Erfahrungen von Frauen.

Es wurde eine Untersuchung

durchgefuhrt, um die Erfahrungen

von Frauen zu dokumentieren, die

in Nepal wegen des Vorwurfs der
Schwangerschaftsabbruch inhaftiert

worden waren. Die Forschungsergebnisse
und die Zeugenaussagen der Frauen
lieferten eine aussagekraftige Darstellung
der verschiedenen Arten von Schaden,

die Frauen infolge des gesetzlichen
Abtreibungsverbots erleiden, und sie zeigten
die unverhaltnismafig starken Auswirkungen
auf Frauen, die in Armut in landlichen
Gebieten leben. Die Ergebnisse lieferten
wichtige Instrumente fur die Sensibilisierung
von politischen Entscheidungstrager*innen
und eindeutige Grunde fur die Notwendigkeit
von Reform.

Als Auftakt fUr ihren Einsatz fur die

Reformen nutzten die zivilgesellschaftlichen
Organisationen die Dynamik zugunsten der
Beseitigung von frauendiskriminierenden
Gesetzen, die sich im Zuge der BemUhungen
um die Abschaffung des schadlichen
Rechtsrahmens im Eigentumsrecht
entwickelt hatte. Eine nationale Debatte Uber
die Gleichberechtigung der Geschlechter war
entstanden, und die Aktivist*innen erkannten
ihre Chance und nutzen sie, um fur eine
Reform des Abtreibungsgesetzes zu werben.
Sie entwickelten Erzahlungen, in denen das
Abtreibungsverbot als diskriminierender
Rechtsrahmen in den Fokus gerlckt wurde.

Als dann 2006, nach dem Ende des
Burgerkriegs, die Arbeiten an der
Vorbereitung einer Interimsverfassung

aufgenommen wurden, erkannten die
Aktivist*innen dies als eine gunstige
Gelegenheit, die seit langem bestehenden
Ungleichheiten und die Diskriminierung
insbesondere auch von Frauen anzusprechen.
Schnell wurde eine Strategie zur Sicherung
der Aufnahme des Rechts auf reproduktive
Gesundheit in die Verfassung ausgearbeitet
und erfolgreich umgesetzt. Die darauf
folgende Anerkennung der reproduktiven
Rechte als verfassungsmaBiige Rechte stellte
einen Paradigmenwechsel dar und legte den
Grundstein fur die Schritte, die dann folgten.

Obwohl der Schwangerschaftsabbruch im
Jahr 2002 legalisiert worden war, hatten viele
Frauen keinen Zugang zu einem legalen

und sicheren Schwangerschaftsabbruch. Sie
sahen sich mit Hindernissen konfrontiert,
darunter unklare gesetzliche Bestimmungen
zum Schwangerschaftsabbruch, mangelndes
Wissen Uber den rechtlichen Status des
Schwangerschaftsabbruchs, mangelnder
Zugang zur Versorgung, soziale Normen,

die die Entscheidungsfreiheit der

Frauen einschrankten, unerschwingliche
Kosten und Stigmatisierung des
Schwangerschaftsabbruchs.

Im Jahr 2007, kurz nach der Verabschiedung
der Ubergangsverfassung, reichte eine
Koalition von zivilgesellschaftlichen
Organisationen beim Obersten Gerichtshof
eine Klage im &ffentlichen Interesse ein und
argumentierte, dass die Regierung das in der
Verfassung verankerte Recht auf reproduktive
Gesundheit nicht gewahrt habe, weil sie

nicht fUr eine ausreichende Versorgung mit
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sicheren, erschwinglichen und zuganglichen
Schwangerschaftsabbrichen gesorgt habe.

Eine der Parteien in diesem Fall war eine
in Armut lebende Frau, die gezwungen
war ihre Schwangerschaft fortzusetzen,
weil sie sich die Kosten fur einen
Schwangerschaftsabbruch nicht leisten
konnte. Im Jahr 2009 fallte der Oberste
Gerichtshof ein wegweisendes Urteil, in
dem er ein verfassungsmafiges Recht auf
Zugang zum Schwangerschaftsabbruch
anerkannte und die Regierung anwies, einen
umfassenden Rechtsrahmen zu schaffen,
der den Zugang zu einem sicheren und

erschwinglichen Schwangerschaftsabbruch in

der Praxis garantiert.

In allen Phasen war die zivilgesellschaftliche
Zusammenarbeit eine Prioritat, und ein
breites Spektrum von Organisationen und
Aktivist*innen arbeitete gemeinsam an der
Verfolgung ihrer rechtlichen und politischen
Ziele. Sie entwickelten gemeinsame
Strategien, setzten gemeinsame Initiativen
um, und in manchen Phasen schufen sie
formalisierte und strukturierte Allianzen

fr ihre Zusammenarbeit. Wenn sich
Herausforderungen ergaben, arbeiteten sie
gemeinsam daran, diese zu bewaltigen.

Nach dem Urteil des Obersten Gerichtshofs
im Jahr 2009 richtete die Zivilgesellschaft
beispielsweise eine Arbeitsgruppe ein, die
Menschen- und Frauenrechtsorganisationen,
Forschungseinrichtungen, Jugendgruppen,
Behindertenrechtsgruppen, Gesundheits-
dienstleister und die Nationale Frauen-
kommission zusammenbrachte, um die
Umsetzung dieses Urteils voranzutreiben
und sicherzustellen, dass die Regierung
MafBnahmen ergreift, um den Zugang

zum Schwangerschaftsabbruch zu
gewahrleisten. Zwischen 2011 und 2012
erarbeitete diese Arbeitsgruppe den
Entwurf fUr ein umfassendes Gesetz zum
Schwangerschaftsabbruch und begann

mit der Lobbyarbeit, um Unterstitzung

fur diesen Entwurf zu gewinnen. Eine

andere zivilgesellschaftliche Koalition legte
gleichzeitig allerdings Gesetzesentwurfe
zur Muttergesundheitsfursorge vor, und
die Regierung beschloss, ein einziges
Gesetz zu verabschieden, das sowohl

die Muttergesundheit als auch den
Schwangerschaftsabbruch regeln wurde.

Beide zivilgesellschaftliche Koalitionen
mussten daher eine gemeinsame Basis
finden und sich gemeinsame Ziele fur die
neue Gesetzgebung formulieren. Andernfalls
bestlnde die Gefahr, dass jede Gruppe mit
ihrem Engagement fur die Gesetzgebung die
Prioritaten der anderen Uberschneidet und
untergrabt. In sorgfaltigen und ernsthaften
Diskussionen gelang es den Koalitionen,
gemeinsame Ziele festzulegen und sich

auf gemeinsame Prioritaten zu einigen. Sie
beschlossen, einen Gemeinsamen Ausschuss
einzurichten, der einen gemeinsamen
zivilgesellschaftlichen Vorschlag fur die
Gesetzgebung erarbeiten sollte. Dies wurde
ein sehr kooperativer Prozess, bei dem die
beiden Gruppen Informationen austauschten
und sich gegenseitig in ihren BemUuhungen
um das gemeinsame Anliegen unterstutzten.
Wahrend der gesamten Entwurfsvorbereitung
sorgten sie fUr einen kontinuierlichen
Informationsaustausch mit dem Ministerium
fur Gesundheit und Bevoélkerung und den
Mitgliedern des Parlaments, um bereits im
Vorfeld UnterstUtzung fur den vorzulegenden
Vorschlag zu gewinnen.

Ein zentraler Bestandteil aller
ReformbemUhungen war die politische
Interessenvertretung, die darauf abzielte,
politische Entscheidungstrager*innen
aufzuklaren und sie zu beeinflussen. Uber drei
Jahrzehnte hinweg wurden umfangreiche
Anstrengungen unternommen, um sowohl
informelle als auch formelle Kanale fur die
Lobbyarbeit zu nutzen.

Es brauchte genltigend offentliches
Engagement und ausreichend Mobilisierung
fur den Wandel, um den noétigen politischen
Willen zur Durchfuhrung von Reformen



herzustellen. Manchmal musste die
Offentlichkeit auch mobilisiert werden,
um Versuchen von Abtreibungsgegnern
entgegenzuwirken, bereits erzielte
Errungenschaften in Gesetzen und
UmsetzungsmaflRnahmen wieder
ruckgangig zu machen — zum Beispiel als
Abtreibungsgegner sich intensiv darum
bemuhten, zu verhindern, dass das Recht auf
reproduktive Gesundheit in die Verfassung
von 2015 aufgenommen wird.

Um die Offentlichkeit zu sensibilisieren

und UnterstUtzung fur die Reformen zu
mobilisieren, verbreitete die Zivilgesellschaft
Informationsmaterial, organisierte Proteste
und sammelte Unterschriften flUr Petitionen.
AuBerdem identifizierten sie einflussreiche
Personlichkeiten des &ffentlichen Lebens,
wie Prominente und Sportler*innen, die
bereit waren, als Sprecher*innen

fUr Veranderungen in Gesetzen und
UmsetzungsmafRnahmen einzutreten.

Wichtig war auch eine wirksame
Einbindung der Medien. Um dem in

den Medien vorherrschenden Narrativ
Uber den Schwangerschaftsabbruch, das
sich oft auf manipulative Erzahlungen
und falsche Behauptungen stutzte,

etwas entgegenzusetzen, war es wichtig
eine evidenzbasierte Kommunikation

zu entwickeln und vor allem sachliche
Informationen zu liefern. Dazu gehdrten
insbesondere Evidenz, Erfahrungsberichte
und Zeugenaussagen von Betroffenen,
die verdeutlichten, welche Schaden

die Behinderung des Zugangs zum
Schwangerschaftsabbruch verursacht.
AufBBerdem war es hilfreich, konstruktive
Beziehungen zu Journalist*innen und
Medienorganisationen aufzubauen und
ihnen Informationen und Hilfsmittel fur ihre
Berichterstattung zum Schwangerschafts-
abbruch an die Hand zu geben, wie z. B.
Kurzdarstellungen in angemessener
Sprache und geeignetes Bildmaterial.



Nordmazedonien

Abschaffung schadlicher rechtlicher und politischer Hindernisse
fur den Schwangerschaftsabbruch

,» Der schwierigste Teil war die Angst - die Angst um unser Leben und unsere

Freiheit wahrend des autokratischen Regimes.*

Kontext und Erfolge

Seit Anfang der 1970er Jahre erlaubten

die Gesetze in Nordmazedonien” den
Schwangerschaftsabbruch auf Verlangen in
den ersten 10 Wochen der Schwangerschaft
und danach aus einer Reihe von Grunden,
unter anderem aus soziobkonomischen
Grunden.

Nach den Wahlen im Jahr 2008 allerdings
wurden von der neuen Regierung

eine Reihe von regressiven Initiativen
eingeleitet, die darauf abzielten, die
Schwangerschaftsabbruch zu stigmatisieren
und in der Offentlichkeit Widerstand gegen
die reproduktiven Rechte zu erzeugen. Im
Jahr 2010 startete die Regierung eine offizielle
Anti-Abtreibungskampagne, die sich Uber
drei Jahre erstreckte. Im Anschluss daran
brachte die Regierung 2013 eine Reihe von
Gesetzesvorschlagen ein, die auf

die Einschrankung des Zugangs zum
Schwangerschaftsabbruch abzielten. Diese
wurden 2013 von der Versammlung der
Republik Mazedonien im Rahmen eines
beschleunigten Gesetzgebungsverfahrens
angenommen, das gegen die
Parlamentsordnung verstie3. Im Jahr

2014 verabschiedete das Gesundheits-
ministerium ein ministerielles Regelwerk
fUr eine Abtreibungsberatung, mit dem

Bojan Jovanovski, Nordmazedonien

Zeitleiste der Ereignisse

* 1976

Schwangerschaftsabbruch auf
Verlangen und aus spezifischen
Grunden legalisiert.

o 2013-2014

Verabschiedung von schadlichen
Rechtsvorschriften und ministeriellen
Leitlinien, die den Zugang zum
Schwangerschaftsabbruch
einschranken.

o 2017

Die neue Regierung verpflichtet sich,
das Abtreibungsrecht zu Uberarbeiten
und schadliche Einschrankungen zu
beseitigen.

e 2019

Verabschiedung eines neuen
Abtreibungsgesetzes zur Beseitigung
schadlicher Hindernisse und zur
Ausweitung des Zugangs zum
Schwangerschaftsabbruch.

die neuen gesetzlichen Bestimmungen
umgesetzt wurden. Frauen, die einen

Schwangerschaftsabbruch vornehmen
lassen wollten, mussten nun eine Reihe

* Bis 1991 war die Sozialistische Republik Mazedonien Teil der Sozialistischen Foderativen Republik Jugoslawien. Die Republik
Mazedonien erklarte 1991 ihre Unabhangigkeit und wurde 2019 in Nordmazedonien umbenannt.
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neuer, medizinisch nicht notwendiger
Anforderungen erflllen, insbesondere
einen schriftlichen Antrag auf
Schwangerschaftsabbruch stellen, eine
obligatorische Ultraschalluntersuchung
und eine obligatorische einseitige Beratung
absolvieren und eine dreitagige Wartezeit
einhalten. Mit den neuen Rechtsvorschriften
wurden erstmals auch strafrechtliche
Sanktionen und GeldbufRen

fUr Mediziner*innen eingefuhrt.

Nachdem die Regierung 2013 den
Zugang zum Schwangerschaftsabbruch
eingeschrankt hatte, schlossen sich in
Nordmazedonien Expert*innen und
Aktivist*innen in einer diversen Koalition
zusammen, um die Verabschiedung

der neuen gesetzlichen Maf3nahmen zu
blockieren. Als dies nicht gelang, entwickelten
und verfolgten sie mehrdimensionale
Strategien, um eine Aufhebung der
Rechtsvorschriften zu erreichen.

Ihre BemUhungen fuhrten 2019 zur
Verabschiedung eines vollig neuen
Abtreibungsgesetzes, mit dem nicht nur
die 2013/2014 eingeflhrten schadlichen
Vorschriften abgeschafft, sondern

darUber hinaus die Legalitat der
Schwangerschaftsabbruch in erheblichem
Mafe erweitert wurde. Das neue Gesetz
legalisierte erstmals den medikamentosen
Schwangerschaftsabbruch, verlangerte
die gesetzlichen Fristen fur den
Schwangerschaftsabbruch auf Verlangen,
liberalisierte die Verfahren fur den Zugang
zum Schwangerschafts-abbruch aus
bestimmten Grdnden und erweiterte

den Kreis der Gesundheitseinrichtungen
und Arzt*innen, die berechtigt sind,
Schwangerschafts-abbrliche
durchzufUhren, um die Einrichtungen der
medizinischen Grundversorgung.

Seit der Verabschiedung des neuen Gesetzes
werden wichtige Arbeiten zur Unterstutzung
der wirksamen und sinnvollen Umsetzung der
Vorschriften fortgesetzt. Zivilgesellschaftliche
Organisationen arbeiteten eng mit dem
Gesundheits-ministerium zusammen,

um klinische Leitlinien fUr einen sicheren

Schwangerschaftsabbruch (2020) zu
erstellen und fachliche UnterstUtzung fur

die Erprobung von Angeboten fur den
medikamentdsen Schwangerschaftsabbruch
zu leisten.

Zwischen 2013 und 2019 setzten sich
zahlreiche zivilgesellschaftliche
Akteur*innen und Expert*innen fur die
Aufhebung der 2013 und 2014 eingefuhrten
schadlichen Beschrankungen ein. Die auf
sechs Jahre angelegte Strategie stutzte
sich auf mehrere Grundpfeiler.

Im Jahr 2014 wurde die Plattform fur die
Gleichstellung der Geschlechter und den
Schutz der Frauenrechte gegrundet,

der mehr als 20 zivilgesellschaftliche
Organisationen des Landes angehoren.
Die Plattform, an der sich Organisationen
beteiligten, die in verschiedenen fur

die Gleichstellung der Geschlechter
relevanten Bereichen tatig sind, erkannte
die reproduktiven Rechte, insbesondere
das Recht auf Schwangerschaftsabbruch,
als ein Schwerpunktthema. Nach einer
Bestandsaufnahme der Kapazitaten und
Expertise ihrer Mitglieder auf diesem
Gebiet war die Plattform in der Lage, einen
strategischen Rahmen zu entwickeln

und die Rollen der einzelnen Mitglieder

zu klaren. Einige Mitgliedsorganisationen
verfUgten Uber langjahrige Erfahrungen
mit SRGR und konnten Informationen und
Beratungsangebote fUr andere Mitglieder
bereitstellen, um ihnen zu helfen, sich die
noétigen Fahigkeiten und Kenntnisse fur eine
effektive Interessenvertretung anzueignen.

Die Plattform ermoglichte es den
Mitgliedsorganisationen, in der
Strategieentwicklung zusammenzuarbeiten
und dafur zu sorgen, dass sich ihre Aktivitaten
erganzen und verstarken. Sie ermoglichte

es ihnen, gemeinsame Reformvorschlage



vorzubereiten und gemeinsam Kampagnen
durchzuflUhren. Dank der Anzahl

und der Vielfalt der vertretenen
Organisationen verstarkte sich

auch die Wirkung ihrer Aktionen.

Spater, im Jahr 2015 entstand ein breites
BUndnis aus rund 100 zivilgesellschaftlichen
Organisationen und politischen Parteien,

die damals nicht an der Regierung beteiligt
waren. Dieses BUndnis, das unter dem Namen
,Die BUrger von Mazedonien"” bekannt wurde,
wurde gegruindet als ein Gegengewicht zu
der antidemokratischen und nationalistischen
Regierung, die 2008 gewahlt worden war und
die EinfUhrung des Anti-Abtreibungsgesetzes
vorangetrieben hatte. Die Grundung des
Bundnisses erleichterte die Zusammenarbeit
mit politischen Parteien, die damals nicht

an der Regierung beteiligt waren und schuf
damit die Grundlage fur die politischen
Strategien, die spater zu Schllsselelementen
des Gesetzesreformprozesses werden sollten.

Es war deutlich, dass die Mobilisierung

der offentlichen Meinung gegen die
neuen Abtreibungsbeschrankungen
maf3geblich zum Erfolg der Gesetzesreform
beitragen wurde. Sie wlrde helfen, den
noétigen politischen Willen herzustellen
und die politischen Akteur*innen fur die
UnterstUtzung der Reform zu gewinnen.
2013 wurde eine Meinungsumfrage in
Auftrag gegeben, um die Einstellung

der Offentlichkeit zum Thema
Schwangerschaftsabbruch auszuloten.
Aus den Umfragedaten ging hervor,

dass mehr als die Halfte der Menschen die
neuen regressiven Gesetze ablehnten und
mehr als 65 Prozent der Meinung waren,
dass Frauen ihre Entscheidungen Uber
einen Schwangerschaftsabbruch selbst
treffen sollten.

Spater, im Jahr 2019, als neue
Legislativvorschlage zur Beseitigung der
2013/2014 geschaffenen Hindernisse im
Parlament eingebracht wurden, wurden
Fokusgruppen genutzt, um Botschaften
zu entwickeln und zu testen, welche

Formulierungen sich besonders dafur
eignen, die Offentlichkeit fur die neuen
Gesetzesvorschlage zu gewinnen. Es wurde
untersucht, wie potenzielle Botschaften

bei verschiedenen gesellschaftlichen
GCruppen ankamen.

Aufgrund der dabei gewonnenen
Erkenntnisse entwickelten Expert*innen

und Aktivist*innen dann eine
Kommunikationsstrategie, die die Begriffe
,Pflege”, ,Gesundheit” und ,individuelle
Freiheit" in den Mittelpunkt stellte. AuRBerdem
wurden Videokampagnen eingesetzt,

um die Offentlichkeit sachlich und genau
Uber die neuen Gesetzesvorschlage zum
Schwangerschaftsabbruch zu informieren.

Die Entscheidung, einen Teil der Botschaften
der Kampagnen auf die Aspekte
,medizinische Versorgung* und ,Gesundheit”
zu konzentrieren, bedeutete fur einige
NRO-Aktivist*innen eine Herausforderung.
Als Menschenrechts-organisationen waren
ihnen Botschaften lieber gewesen, die sich
sprachlich starker auf die Menschenrechte
und den feministischen Aktivismus beziehen.
Sie sahen jedoch ein, dass die Botschaften der
Offentlichkeitsarbeit die Sprache derjenigen
sprechen mussten, die sie beeinflussen
wollten, und dass sie Themen und Anliegen
ansprechen mussten, die fur sie wichtig
waren, um eine starke Resonanz zu erzielen
und UnterstUtzung fur das neue Gesetz in der
,Mitte der Gesellschaft” zu gewinnen.

In allen Phasen stutzten sich die Strategien
stark auf die Erkenntnisse und Daten aus
dem Bereich der offentlichen Gesundheit.
Besondere Verwendung fanden dabei die
Leitlinien der Weltgesundheitsorganisation
flr einen sicheren Schwangerschaftsabbruch
(WHO-Leitlinien), in denen klar dargelegt
wird, dass obligatorische Wartezeiten,
Beratungen und Ultraschalluntersuchungen
vor einem Schwangerschaftsabbruch
medizinisch nicht notwendig sind und



nur dazu dienen, den Zugang zum
Schwangerschaftsabbruch zu verzogern,
die finanzielle Belastung fur Personen,

die einen Schwangerschaftsabbruch
vornehmen lassen wollen, zu

erhohen, und Frauen als kompetente
Entscheidungstragerinnen zu erniedrigen.
Diese verbindlichen und evidenzbasierte
Daten und Informationen waren eine
zentrale Referenz in der Offentlichkeits-
und Lobbyarbeit, insbesondere wenn

es darum ging, Gesetzgeber*innen und
medizinische Fachleute, und schlie3lich auch
Mitglieder der Regierung und Beamte des
Gesundheitsministeriums zu Uberzeugen.

Als die Bemuhungen um die Aufhebung
der Einschrankungen des Zugangs zum
Schwangerschaftsabbruch voranschritten,
wurde deutlich, dass viele Beteiligte

nicht vollstandig verstanden, in welchem
Ausmal die neuen Vorschriften schadliche
Auswirkungen auf Frauen hatte, die einen
Schwangerschaftsabbruch bendtigten.
Einigen Gesetzgeber*innen war zwar klar,
dass die eingefUhrten Anforderungen
medizinisch unnétig und eigentlich falsch
waren, aber sie erkannten nicht, welche
gravierenden konkreten Auswirkungen die
Vorschriften in der Praxis hatten.

Um Uberzeugende Beweise fur die
praktischen Auswirkungen der Gesetze

auf Frauen und medizinische Fachkrafte
vorlegen zu kdnnen, wurden Interviews

mit Beteiligten gefuhrt, insbesondere mit
Frauen die nach 2013/2014 versucht hatten,
Zugang zu einem Schwangerschaftsabbruch
zu erlangen, sowie mit Gynakolog*innen,
Sozialarbeiter*innen, Soziolog*innen und
Vertreter*innen der Zivilgesellschaft. Die
Erkenntnisse aus diesen Aussagen, in denen
die schadlichen stigmatisierenden und
konkreten Auswirkungen der Vorschriften klar
beschrieben wurden, waren eine wichtige
Grundlage fur die weiteren Aktivitaten und
haben die Lobbyarbeit zwischen 2017 und
2019 entscheidend gestarkt.

Im Jahr 2013 focht eine Koalition

aus Nichtregierungsorganisationen

und Frauenrechtsaktivist*innen die
Verfassungsmafligkeit des regressiven
Gesetzes vor dem Verfassungsgericht

an. Das Gericht bestatigte allerdings

die Vorschriften, und es wurde

klar, dass fur eine Gesetzesreform
gesetzgeberische MalBnahmen und eine
Parlamentsabstimmung zur Verabschiedung
neuer oder abgeanderter Gesetze erforderlich
sein wurden. Ein zentrales Element der
sechsjahrigen Reformstrategie war daher die
politische Uberzeugungsarbeit, die darauf
abzielte, den noétigen politischen Willen und
das ndtige Engagement fur die Aufhebung
der Gesetze zu erzeugen. Dies geschah in
verschiedenen Phasen, da sich die politische
Dynamik im Land im Laufe des Zeitraums
veranderte.

Zunachst konzentrierten sich die Strategien
fUr politisches Engagement auf den Aufbau
von Bundnissen mit Gesetzgeber*innen und
politischen Parteien, die in der politischen
Opposition zur Regierung von 2008 standen.
Ziel war es, inre UnterstUtzung fur die
Aufhebung der Abtreibungs-beschrankungen
zu gewinnen und zu stabilisieren. So brachte
etwa die Grundung des breiten Bundnisses
,BuUrger von Mazedonien* zivilgesellschaftliche
Organisationen und politische Parteien
zusammen, die gegen die rechtsstaats-

und menschenrechtsfeindliche Agenda

der Regierung von 2008 opponierten, und
legte den Grundstein fur eine kunftige
Zusammenarbeit. AuBerdem zeigten

die Ergebnisse von Meinungsumfragen
eindeutig, dass die Offentlichkeit mehrheitlich
gegen die neuen regressiven Gesetze war.
Diese Information wurde an verbUndete
Politiker*innen und Gesetzgeber*innen
weitergegeben, um ihr Vertrauen in die
Reformforderungen zu starken.

Vor den fur 2016 angesetzten
Parlamentswahlen konzentrierte sich die
politische Lobbyarbeit dann verstarkt darauf,
den Widerstand der politischen VerbUndeten
gegen die Vorschriften von 2013/2014 und ihre



allgemeine Zusage, die Aufhebung

dieser Vorschriften zu unterstutzen, in
konkrete Zusagen zu verwandeln, dass

sie entsprechende Reformen tatsachlich
umsetzen, sollten sie in die Regierung
gewahlt werden. Als die Wahlen im Jahr 2016
naher ruckten, verstarkten die Aktivist*innen
ihre Gesprache mit den AnfUhrer*innen der
politischen Opposition, um sicherzustellen,
dass diese die Abtreibungs-rechte und

die Verpflichtung zur Aufhebung der
Abtreibungsbeschrankungen in ihre
Wahlkampfversprechen aufnehmen.

Die Plattform fur die Gleichstellung

der Geschlechter und den Schutz der
Frauenrechte bemuhte sich um konkrete
offentliche Zusagen der politischen

Parteien, dass sie sich fur die notwendigen
Gesetzesreformen im Einklang mit den
WHO-Leitlinien und den internationalen
Menschenrechtsstandards sowie fur

einen partizipativen Reformprozess unter
Beteiligung der Zivilgesellschaft und
medizinischer Fachleute einsetzen, wenn

sie gewahlt werden. Um sicherzustellen,
dass dahingehende konkrete Zusagen
gemacht werden, entwickelte die Plattform
eine schriftliche Erklarung zur Reform des
Gesetzes und zum Schutz der Gesundheit
und der reproduktiven Rechte von Frauen.
Dabei wahlte sie ihre Formulierungen so, dass
die Erklarung bei den politischen Parteien,
die Demokratie und Menschenrechte als
zentrale Bestandteile ihrer Parteiprogramme
begreifen, auf moglichst groBen Anklang
stéRt. Durch Lobby- und Uberzeugungsarbeit
wurde erreicht, dass diese Erklarung im
Vorfeld der Wahlen von elf politischen
Parteien offentlich unterstutzt wurde.

Eine der politischen Parteien, die die
Erklarung unterstutzt hatten, gewann die
Wahlen 2016, was wiederum bedeutete,

dass nun eine deutlich reformfreundlichere
politische Landschaft entstand. Damit
anderte sich auch die politische Strategie,
und ab 2017 bestand das Ziel darin,
sicherzustellen, dass die Wahlversprechen der
Partei in konkrete Regierungsmaf3inahmen
umgesetzt werden.

2017 berief die Plattform fur die Gleichstellung
der Geschlechter und den Schutz der
Frauenrechte Vertreter*innen der neuen
Regierung, Gesetzgeber*innen und
Fachleute aus dem Gesundheitswesen

ein, um die schadlichen Auswirkungen

der Beschrankungen von 2013/2014 auf
Frauen zu erértern. Dort verpflichtete sich
der stellvertretende Gesundheitsminister,

die notwendige Gesetzesreform
voranzutreiben und einen umfassenden,
sektorubergreifenden Reformprozess
einzuleiten. In Erfullung dieser Verpflichtung
richtete das Gesundheitsministerium eine
Arbeitsgruppe ein, die mit der Ausarbeitung
neuer Rechtsvorschriften beauftragt wurde,
und in der zivilgesellschaftliche Expert*innen
der Plattform sowie Gynakolog*innen und
Sozialarbeiter*innen vertreten waren. Der
Entwurfsprozess gestaltete sich jedoch
schwierig und geriet schnell ins Stocken.

Um die Reform wieder in Gang zu bringen,
ergriffen die an der Arbeitsgruppe beteiligten
zivil-gesellschaftlichen Akteur*innen die
Initiative und beschlossen, selbst einen
Entwurf fUr einen Reformvorschlag
auszuarbeiten, der dann als Grundlage fur
die Diskussion in der Arbeitsgruppe dienen
kdnnte. Sie prasentierten einen starken
Vorschlag, der zum Ausgangspunkt fur die
Verhandlungen wurde. Der Entwurf sah nicht
nur eine Aufhebung der Beschrankungen
von 2013/2014 vor, sondern erhielt zudem
Vorschlage fur eine Modernisierung der
Versorgung mit Schwangerschafts-abbrichen
in Nordmazedonien, insbesondere durch

die Legalisierung des medikamentdsen
Schwangerschaftsabbruchs und eine
Verlangerung der Fristen fur den
Schwangerschaftsabbruch.

Diese Initiative fuhrte schlieRlich zum
Durchbruch, und der Entwurf der
Zivilgesellschaft wurde zur Grundlage

fur die neue Gesetzgebung. Die Energie
konzentrierte sich nun darauf, die
Verabschiedung des neuen Gesetzes

im Parlament sicherzustellen. Zu den
wichtigsten Aktivitaten gehorte es, in
verschiedenen Parteien BefUrworter*innen
dafur zu gewinnen, sich fur den Entwurf



einzusetzen, ihre Parteikolleg*innen zu
Uberzeugen, und Informationssitzungen
mit Gesetzgeber*innen zu veranstalten,
um ihnen wissenschaftliche

Erkenntnisse und Datenmaterial zum
Schwangerschaftsabbruch und zu den
Inhalten der Reformvorschlage vorzulegen.

Im Jahr 2019 gipfelten diese Bemuhungen

in der Annahme eines vollig neuen
Abtreibungsgesetzes, mit dem nicht nur die
schadlichen regressiven Vorschriften aus dem
Jahr 2013 aufgehoben wurden, sondern auch
die Legalitat des Schwangerschaftsabbruchs
bedeutend erweitert wurde, u. a. durch

die Erweiterung des Zeitrahmens fur den
legalen Schwangerschaftsabbruch und

die Legalisierung des medikamentdsen
Schwangerschaftsabbruchs in der
Frihschwangerschaft. Bemerkenswerterweise
stimmten Abgeordnete aus dem gesamten
politischen Spektrum fur das neue Gesetz.
Unter den BefUrworter*innen waren sogar
Mitglieder der politischen Partei, die 2013

an der Macht war und die schadlichen
Beschrankungen von 2013/2014

eingefuhrt hatte.



Vanco Dzambaski
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Peru

Festlegung nationaler Leitlinien fir den

Schwangerschaftsabbruch

»Als die Frau, um die es in dem Fall ging, zu einer Sprecherin flr

ihren eigenen Fall und fir die Umsetzung wurde, hatte dies eine grof3e

Wirkung auf die Regierung.*

Kontext und Erfolge

Seit 1924 ist die Schwangerschaftsabbruch in
Peru gesetzlich erlaubt, wenn eine ernsthafte
Gefahr fur das Leben oder die Gesundheit
der schwangeren Frau besteht. AuR3erhalb
dieser beiden Situationen bleibt die
Schwangerschaftsabbruch illegal.

1997 hob das Regime von Prasident Fujimori
das peruanische Gesundheits-gesetz auf und
schaffte damit auch das Verfahren ab, das
den Zugang zum Schwangerschaftsabbruch
in lebens- oder gesundheitsgefahrdenden
Situationen ermaoglicht hatte. Obwohl der
Schwangerschaftsabbruch aus diesen
Grunden legal war, wurde es in der Praxis
fast unmoglich, Zugang zu einem Abbruch
zu erhalten.

15 Jahre lang setzten sich Aktivist*innen

und zivilgesellschaftliche Organisationen

fUr die EinfUhrung neuer nationaler
Abtreibungs-richtlinien ein. Als der Druck

auf die Politik zunahm, entstand genugend
politischer Wille zum Handeln, und 2014
verabschiedete die Regierung neue nationale
Abtreibungsrichtlinien zur Regulierung und
Erleichterung des Zugangs zum legalen
Schwangerschaftsabbruch.

Maria Ysabel Cedano Garcia, Peru

Zeitleiste der Ereignisse

°* 1924

Die Gesetze erlauben den Zugang
zum Schwangerschaftsabbruch,
wenn dies zum Schutz der
Gesundheit und des Lebens der
Frau erforderlich ist.

o 1997

Aufhebung des Gesundheitsgesetzes
und der Verfahrensrichtlinien fur den
Schwangerschaftsabbruch.

o 2014

Neue nationale fachliche Leitlinien
zum Schwangerschaftsabbruch
angenommen.

Seit der Verabschiedung dieser Richtlinien
konzentrieren sich die fortlaufenden
BemuUhungen darauf, die ordnungsgemafe
Umsetzung der Richtlinien sicherzustellen,
die damit verbundenen Herausforderungen
zu Uberwinden, und eine umfassende
Anderungen von Gesetzen und MaBnahmen
zum Schwangerschaftsabbruch in Peru

ZU erreichen.
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Um zu erreichen, dass neue nationale
Leitlinien fUr den Schwangerschaftsabbruch
verabschiedet werden, verfolgten die
Aktivist*innen Uber einen Zeitraum von 15
Jahren eine vielschichtige Strategie, die sich
auf drei zentrale Saulen stUtzte: internationale
Rechenschaftspflicht, Offentlichkeits- und
Mobilisierungs-kampagnen und Lobbyarbeit.

Anfang der 2000er Jahre zeigten
Untersuchungen, dass eine uneingeschrankte
Legalisierung der Schwangerschaftsabbruch
in der Offentlichkeit kaum UnterstlUtzung
fand. Die Aktivist*innen wussten, dass die
BemuUhungen um eine Anderung der Politik
und die Verabschiedung neuer nationaler
Leitlinien fUr den Schwangerschaftsabbruch
ins Leere laufen wlrden, wenn die
Reformstrategien nicht einen starken Fokus
auf die Offentlichkeitsarbeit legen. Sie
wurden neue Botschaften und Wege finden
mussen, mit der Offentlichkeit Uber den
Schwangerschaftsabbruch zu sprechen, um
erfolgreich zu sein.

Sie beschlossen, Uber personliche
Geschichten von Frauen und Madchen zu
berichten, denen in Situationen, in denen ihr
Leben oder ihre Gesundheit gefahrdet waren,
der Zugang zum Schwangerschaftsabbruch
verweigert worden war. Nach einer Weile

und nachdem UnterstUtzungsstrukturen
eingerichtet waren, in denen betroffenen
Frauen insbesondere psychosoziale
UnterstUtzung angeboten wurde, erklarten
sich einige Frauen bereit, auch offentlich Gber
ihre Erfahrungen zu sprechen. Im offentlichen
Diskurs wurden nun auch wichtige Themen
angesprochen, die lange tabuisiert waren, wie
etwa sexuelle Gewalt, psychische Gesundheit
und Selbstmord. Zu diesen Themen auBerte
sich neben den betroffenen Frauen auch ein
interdisziplinares Team von Sprecher*innen,
insbesondere Jurist*innen und

Mediziner*innen. Durch diese Veranderung
des Fokus anderte sich auch die o6ffentliche
Wahrnehmung der Thematik, und die
UnterstUtzung fur die Verabschiedung neuer
Richtlinien, die den Zugang zu einem legalen
Schwangerschaftsabbruch erméglichen
wurden, wuchs.

Die Zusammenarbeit in der Zivilgesellschaft
und der Aufbau von Allianzen mit Fachleuten
aus dem Gesundheitswesen spielten ebenfalls
eine wichtige Rolle in den Strategien zur
Einbindung der Offentlichkeit. So schlossen
sich verschiedene zivilgesellschaftliche
Organisationen zusammen, die sich mit
rechtlichen Fragen, Interessenvertretung und
Gesundheitsthemen befassen, feministische
Aktivist*innen und Frauenrechtler*innen
sowie katholische Organisationen, die sich fur
Reformen einsetzen, und riefen Kampagnen
ins Leben, um die Unterstutzung der
Offentlichkeit zu gewinnen.

Internationale Strategien der
Rechenschaftspflicht und insbesondere
der Einsatz von strategischen

Klagen vor internationalen
Menschenrechtsmechanismen spielten
eine wichtige Rolle in den 15-jahrigen
BemuUhungen um politische Veranderungen.
Uber einen Zeitraum von insgesamt 10
Jahren reichten zwei Personen, denen der
Zugang zum Schwangerschaftsabbruch
verweigert worden war, obwohl ihr Leben
und ihre Gesundheit in Gefahr waren,

bei zwei verschiedenen internationalen
Menschenrechtsmechanismen - dem
Menschenrechtsausschuss und dem
Ausschuss fur die Beseitigung der
Diskriminierung der Frau (CEDAW) -
individuelle Beschwerden ein.



Der ersten von ihnen, K.L., wurde der Zugang
zu einer legalen Schwangerschaftsabbruch
verweigert, als sie 17 Jahre alt war, nachdem
bei ihr eine toédliche Schadigung des Fotus
wahrend der Schwangerschaft diagnostiziert
worden war. Sie wurde gezwungen, ihr

Kind auszutragen. Ihr Baby starb vier Tage
nach der Geburt, und diese Abfolge von
Ereignissen hatte schwerwiegende Folgen fur
ihre physische und psychische Gesundheit.

In einer wegweisenden Entscheidung stellte
der Menschenrechtsausschuss 2005 fest,
dass ihr Recht auf Freiheit von grausamer,
unmenschlicher und erniedrigender
Behandlung und auf Privatsphare verletzt
worden war. Der Ausschuss wies Peru an, K.L.
eine Entschadigung zu zahlen und politische
Reformen durchzufUhren, um sicherzustellen,
dass ahnliche VerstoRe in Zukunft nicht

mehr vorkommen.

Im Jahr 2009 wurde eine weitere
internationale Beschwerde gegen Peru
eingereicht, diesmal bei CEDAW. Dieser Fall
wurde im Namen von L.C. eingereicht, die
einen Selbstmordversuch unternommen
hatte, nachdem sie vergewaltigt und mit

13 Jahren schwanger geworden war. Sie
versuchte, sich das Leben zu nehmen, indem
sie von einem Gebaude sprang und zog sich
dabei schwere Wirbelsaulen-verletzungen
zu. Die Arzte weigerten sich aufgrund der
Schwangerschaft jedoch, eine Notoperation
bei ihr durchzufUhren und verweigerten ihr
zudem einen Schwangerschaftsabbruch. L.C.
erlitt eine Fehlgeburt und leidet nun unter
lebenslangen Wirbelsaulenverletzungen. Im
Jahr 2011 entschied die CEDAW, dass ihre
Menschenrechte verletzt worden waren,
und wies Peru an, L.C. eine Entschadigung
zu zahlen und klare Richtlinien und
Verfahren festzulegen, die es Frauen
ermaoglichen, ihren Rechtsanspruch auf
Schwangerschaftsabbruch durchzusetzen.

Bei den Entscheidungen, in welchen

Foren jeweils Beschwerde eingereicht
werden sollte, um maoglichst Uberzeugende
Ergebnisse zu erzielen, wurden verschiedene
Faktoren berUcksichtigt. Insbesondere
wurde gepruft, ob es sinnvoller ist, vor

dem regionalen Menschenrechtssystem
oder vor internationalen
Menschenrechtsmechanismen

Beschwerde einzureichen.

In den Entscheidungen der Ausschusse
in den Fallen K.L./Peru und L.C./Peru
wurde der Schaden aufgezeigt, der
dadurch verursacht wurde, dass es keine
klaren Richtlinien und Verfahren gibt, mit
denen Frauen ihren Rechtsanspruch auf
Schwangerschaftsabbruch durchsetzen
konnten. Die Entscheidungen fanden ein
grof3es Echo in den Medien und trugen
wesentlich zur &ffentlichen Debatte

und zur Anderung der 6ffentlichen
Wahrnehmung der Thematik bei. Die
Tatsache, dass die Ausschuisse anerkannten,
dass die Verweigerung des Zugangs

zum Schwangerschaftsabbruch zu
Menschenrechtsverletzungen fuhrt, hatte
Einfluss auf die &ffentliche Meinung, und
das Ausmaf3 des personlichen Leids, das
die Frauen erlebt hatten, erzeugte in der
Offentlichkeit groBRes Mitgefuhl.

Nach der CEDAW-Entscheidung wuchs der
Druck auf die Regierung, Ma3Rnahmen zu
ergreifen. Es lagen nun zwei internationale
Urteile gegen Peru vor. Auch wenn die
Regierung sich zunachst geweigert

hatte, sich auf die internationalen
Beschwerdeverfahren einzulassen,

konnte sie die Urteile nun nicht mehr
ignorieren. Daher hat das Justizministerium
schlieBlich den verbindlichen Charakter
der Ausschussentscheidungen
anerkannt.Das Engagement der
verschiedenen Interessengruppen bei dem
Gesundheitsministerium hat entscheidend
dazu beigetragen, die Regierung von der
Notwendigkeit der Reform zu Uberzeugen.



Im Zuge der Entwicklung von effektiven
Strategien der Interessenvertretung

in der Politik wurde zunachst eine
Bestandsaufnahme durchgefuhrt, um

die Positionen der Akteur*innen in den
wichtigsten Regierungsministerien und im
Kongress zu bestimmen. Auf dieser Grundlage
konnten die Aktivist*innen potenzielle
Verbundete erkennen und ihre Aktivitaten
auf die Interessen und die Situation der
jeweiligen Zielgruppen und Zielpersonen
abstimmen. So ergab die Bestandsaufnahme
beispielsweise, dass manche Akteur*innen,
die selbst gar keine Verfechter*innen der
reproduktiven Rechte waren, forderten,
dass MafBnahmen ergriffen werden, weil

sie der Auffassung waren, Peru musse

die Entscheidungen von internationalen
Menschenrechtsmechanismen umsetzen.
Die Zusammenarbeit mit Verbundeten

im Kongress eroffnete zudem wichtige
Moglichkeiten, den Druck auf die
Ministerien zu erhdhen. Sie konnten
Aufgaben der parlamentarischen Aufsicht
wahrnehmen, Uber formelle und informelle
Kanale Fragen stellen und Informationen
anfordern, und so mehr Druck aufbauen
als die Zivilgesellschaft allein erzeugen
kdnnte. An verschiedenen Stellen spielte
auch das proaktive Engagement von
Fachleuten aus dem Gesundheitsbereich
eine besondere und wichtige Rolle in

der politischen Uberzeugungsarbeit. Sie
konnten die Thematik als eine Angelegenheit
der Gesundheitsversorgung darstellen

und insbesondere auch im Rahmen von
Parlamentsdebatten die Notwendigkeit
von Reformen in diesem Zusammenhang
ansprechen.

Im Jahr 2014 wurden nach jahrelangem
Druck neue nationale Leitlinien fur den
Schwangerschaftsabbruch verabschiedet. In
den Jahren 2016 und 2019 entschuldigte sich
die Regierung offiziell bei L.C. und K.L. und
entschadigte beide Frauen.



DEMUS
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Philippinen

Verabschiedung einer Politik zur Regelung der Nachsorge
nach einem Schwangerschaftsabbruch

»Als Anwalt*innen sollten wir immer furchtlos und authentisch sein.*

Kontext und Erfolge

Schatzungen zufolge werden auf den
Philippinen jedes Jahr fast eine Million
Schwangerschaftsabbriche durchgefuhrt.
Wegen der aul3erst restriktiven
Gesetzgebung und Vorschriften zum
Schwangerschaftsabbruch handelt sich bei
einem Grof3teil dieser Eingriffe um unsichere
Abbruche. Das hat zur Folge, dass jedes
Jahr zehntausende Frauen hospitalisiert
werden und hunderte Frauen sterben. Die
COVID-19-Krise hat die Herausforderungen,
die Frauen aufgrund des auf3erst restriktiven
Rechtsrahmens fur Schwangerschafts-
abbruche bewaltigen mussen,

weiter verscharft.

Bis 2016 wurde vielen Frauen, bei denen es
nach einem unsicheren Schwangerschafts-
abbruch zu Komplikationen kam, der
Zugang zur Nachsorge im Rahmen der
Gesundheitsversorgung verweigert, oder
sie wurden schikaniert und respektlos
behandelt, wenn sie sich auf der

Suche nach lebensrettender Hilfe an
Gesundheitseinrichtungen wandten. Obwohl
die Legalitat der medizinischen Nachsorge
nach einem Schwangerschaftsabbruch
durch mehrere zwischen 2000 und 2012
verabschiedete Gesetze und politische
MaBBnahmen bestatigt wurde, fuhrte die
Stigmatisierung des Schwangerschafts-
abbruchs und das Fehlen einer
umfassenden frauenorientierten politischen
Rahmenregelung fur die Nachsorge nach

Rostom Deiparine, Philippinen

Zeitleiste der Ereignisse

* 2012

Gesetz zur reproduktiven
‘ Gesundheit verabschiedet.

e 2015

CEDAW veroffentlicht einen
Bericht Uber die Untersuchung
der Philippinen.

e 2016

CEDAW veroffentlicht einen
Bericht Uber die Untersuchung
der Philippinen.

einem Schwangerschaftsabbruch dazu, dass
Frauen, die diese Leistungen bendtigten,

vor grof3en Herausforderungen standen.

Die restriktive gesetzliche Regelung des
Schwangerschaftsabbruchs hatte zur Folge,
dass viele im Gesundheitswesen Beschaftigte
Angst hatten, medizinische Nachsorge

zu leisten, und dass viele Frauen, die eine
medizinische Nachsorge nach einem
Schwangerschaftsabbruch bendtigten,
Gesundheitseinrichtungen nicht oder

erst spat aufsuchten, da sie regelmafig
Misshandlungen im Gesundheitswesen
erfuhren und beflUrchten mussten, angezeigt
und strafrechtlich verfolgt zu werden.
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Die konzertierten Bemuhungen um eine
Reform der Abtreibungsgesetze auf den
Philippinen begannen im Jahr 1998. Die
Verabschiedung einer soliden politischen
Regelung der medizinischen Nachsorge
nach dem Schwangerschaftsabbruch, die
das Recht auf respektvolle Behandlung und
Versorgung anerkennt und verhindert, dass
Frauen nach einem Schwangerschafts-
abbruch den Behérden gemeldet werden,
wurde als ein wichtiger Meilenstein in diesem
Prozess erkannt. Mehr als zehn Jahre lang
haben zivilgesellschaftliche Organisationen
Forschungsergebnisse und Evidenz zur
Situation von Frauen, die nach einem
Schwangerschaftsabbruch Leistungen

der medizinische Nachsorge in Anspruch
nehmen wollten, verbreitet, Netzwerke und
Allianzen aufgebaut und internationale
Rechenschaftsstrategien angewandt.

Als Ergebnis ihrer BemUhungen wurde

2016 eine zukunftsweisende politische
Regelung der Nachsorge nach einem
Schwangerschaftsabbruch eingefuhrt.
Insbesondere wurde das Recht auf eine
mitfuhlende Versorgung nach dem
Schwangerschaftsabbruch anerkannt, die
Verpflichtung der Gesundheitsdienstleister
bekraftigt, die Privatsphare der Patientinnen
zu schutzen, und betont, dass Angehorige
der Gesundheitsberufe sich nicht

weigern durfen, Nachsorge nach einem
Schwangerschaftsabbruch zu leisten. Diese
politischen MalRgaben wurden im Jahr

2018 noch einmal Uberarbeitet und etwas
eingeschrankt, doch die wesentlichen
Garantien der Politik von 2016 wurden in dem
neuen Rahmen von 2018 beibehalten.

Der Schwangerschaftsabbruch selbst

ist auf den Philippinen zwar weiterhin
eingeschrankt, doch hat die erzielte
Verabschiedung einer verbesserten Regelung
der Nachsorge von Schwangerschafts-
abbrichen den Aktivist*innen Auftrieb
gegeben und sie darin bestarkt, ihren

Kampf fur rechtliche und politische
Anderungen zur Beseitigung der
Abtreibungsbeschrankungen fortzusetzen.

Strategien und
MafB3nahmen

Mehr als ein Jahrzehnt lang hat sich eine
vielfaltige Koalition von Akteur*innen aus
der Zivilgesellschaft fur die Verabschiedung
einer umfassenden Regelung der
medizinischen Nachsorge nach dem
Schwangerschafts-abbruch eingesetzt, die
den Zugang zu einer respektvollen und nicht
diskriminierenden Gesundheitsversorgung
fur Frauen gewahrleistet.

Internationale Strategien zur
Rechenschaftspflicht

Seit 2007 haben sich mehr als 20
zivilgesellschaftliche Organisationen
zusammengeschlossen, um internationale
Strategien zur Rechenschaftspflicht zu
entwickeln und umzusetzen, die darauf
abzielen, auf eine Reihe von Verletzungen der
reproduktiven Rechte auf den Philippinen
aufmerksam zu machen und internationalen
Druck zu erzeugen, um Veranderungen in
Gesetzen und UmsetzungsmafB3nahmen
herbeizufUhren. Ein zentraler Pfeiler dieser
Strategien war die Einreichung eines

Antrags auf Einleitung einer Untersuchung
beim Ausschuss fur die Beseitigung der
Diskriminierung der Frau (CEDAW), in dem
dieser aufgefordert wurde, eine offizielle
Untersuchung der VerstoRe gegen das
Ubereinkommen zur Beseitigung jeder

Form von Diskriminierung der Frau (das
Ubereinkommen) durchzufuhren, die

durch restriktive Gesetze und Maf3nahmen
betreffend die reproduktiven Rechte auf den
Philippinen verursacht werden. Nachdem

im Zeitraum 2008 bis 2012 umfangreiches
Beweismaterial vorgelegt worden war, gab die
CEDAW dem Untersuchungsantrag statt. Dies
war bahnbrechend, denn es war das erste Mal,
dass CEDAW eine Antrag auf Einleitung einer
Untersuchung zu reproduktiven Rechten
angenommen hat.
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Allerdings zdgerte die Regierung anfangs,
dem Ersuchen der CEDAW, im Rahmen ihrer
Untersuchung einen offiziellen Landerbesuch
durchfUhren zu durfen, stattzugeben. Durch
umfangreiche Medienarbeit und bilaterale
Lobbyarbeit wurde Druck auf die Regierung
ausgeUbt bis diese dem Besuch zustimmte,
und 2012 wurde die Durchfihrung des
Landerbesuchs schlieBlich gestattet.

Im Jahr 2015 verdéffentlichte die CEDAW
ihren offiziellen Bericht. Darin stellte sie
fest, dass nationale und lokale Gesetze und
Strategien, die den Zugang zu Informationen
und Dienstleistungen auf dem Gebiet der
reproduktiven Gesundheit einschranken,
zu schwerwiegenden und systematischen
VerstoR3en gegen die Konvention fUhren.
Der Bericht forderte die Regierung auf,
umfassende Reformen von Gesetzen und
UmsetzungsmafBnahmen durchzufuhren,
um den Zugang zu einem umfassenden
Angebot an Dienstleistungen auf dem
Gebiet der sexuellen und reproduktiven
Gesundheit und zu diesbezUglichen
Informationen zu gewahrleisten. In einer
spezifischen Empfehlung wurde gefordert,
dass Frauen Zugang zu einer vertraulichen
und hochwertigen medizinischen Nachsorge
nach einem Schwangerschaftsabbruch
erhalten und dass wirksame Verfahren
eingefuhrt werden, die es Frauen
ermoglichen, Beschwerden betreffend

die Gesundheitsversorgung nach einem
Schwangerschaftsabbruch einzureichen,
ohne Repressalien befurchten zu mussen.

Die Ergebnisse und Empfehlungen der
CEDAW-Untersuchung waren ein wichtiger
Anstof3 fur Veranderungen in Gesetzen

und UmsetzungsmaBnahmen und legten
den Grundstein fur solide politische
Engagementstrategien.

Beweismaterial zu den
Schaden und Erfahrungen
von Frauen

Ein wichtiger Bestandteil der
Reformbemuhungen war die
Dokumentation und Offenlegung

der schadlichen Auswirkungen der
restriktiven Abtreibungsgesetze und der
Zugangsbarrieren zu einer hochwertigen
medizinischen Nachsorge nach dem
Schwangerschaftsabbruch.

Diese Tatigkeiten haben entscheidend zum
Erfolg der Strategien der internationalen
Interessensvertretung beigetragen und eine
Grundlage flur das politische Engagement
auf der nationalen Ebene geschaffen.
Entscheidend war auch, dass die Erfahrungen
der Frauen ausschlaggebend waren fur

die Formulierung der rechtlichen und
politischen Ziele und die Strategien der
Interessenvertretung.

Um Beweismaterial zusammenzutragen,
wurden Interviews mit betroffenen
Frauen und mit Fachkraften aus dem
Gesundheitswesen gefuhrt, die die
schadlichen und die unverhaltnismafig
starken Auswirkungen auf vulnerable
Bevolkerungsgruppen aus erster

Hand erfahren hatten. Es wurden auch
Fokusgruppengesprache zum Thema
gesundheitliche Versorgung nach einem
Schwangerschaftsabbruch gefuhrt, um
Informationen Uber die Verweigerung
der medizinischen Versorgung und die
Androhung der strafrechtlichen Verfolgung,
die betroffene Frauen erfahren hatten, zu
sammeln. Im Jahr 2010 veroéffentlichten
zivilgesellschaftliche Organisationen einen
Bericht, der die Erfahrungen von Frauen
dokumentierte und der in der Folgezeit
zU einem zentralen Bezugspunkt fur die
Interessensvertretung wurde.

»,Steh fur dich ein, wenn du weif3t,
dass du im Recht bist.“

Claire Padilla, Philippinen
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Die von der Zivilgesellschaft gesammelte
Evidenz und der CEDAW-Untersuchungs-
bericht von 2015 veranlassten die
philippinische Menschenrechtskommission,
die nationale Menschenrechtsinstitution
des Landes, im Jahr 2016 eine eigene
unabhangige nationale Untersuchung zu
den reproduktiven Rechten durchzufuhren,
insbesondere auch zu den berichteten
Misshandlungen von Frauen, die sich

nach einem Schwangerschaftsabbruch an
Einrichtungen der Gesundheitsversorgung
wandten, um medizinische Nachsorge zu
erhalten. In ihrem richtungsweisenden
offiziellen Bericht empfahl die Kommission
dem Kongress, eine Reihe von MalBnahmen

zu ergreifen, um diese Situation zu verbessern.

Die Kommission forderte nicht nur eine
Reform und Verbesserung der Regelung

der Gesundheitsversorgung im Bereich

der medizinischen Nachsorge nach einem
Schwangerschaftsabbruch, sondern empfahl
erstmals auch eine Reform des restriktiven
Abtreibungsgesetzes im Land.

Starkung der Basis und
zivilgesellschaftliche Allianzen

Das Engagement der Gemeinschaft und

die Starkung der Basis spielten ebenfalls
eine wichtige Rolle bei den BemUhungen
um Veranderungen. Die Fokusgruppen-
diskussionen und Interviews, die in den
Communities durchgefUhrt wurden, um
Evidenz zusammenzutragen, boten eine
einzigartige und wichtige Gelegenheit,

flr reproduktive Rechte zu sensibilisieren,
Uber diese Rechte zu informieren, und mit
Frauen, Gemeinschaftsorganisator*innen
und Frauenrechtsaktivist*innen gemeinsam
zu erértern, wer welche Rolle im Kampf

um Veranderungen in Gesetzen und
UmsetzungsmafRnahmen spielen kann.
Diese Treffen ermutigten die Mitglieder der
Communities und motivierten sie, sich an der
Interessenvertretung zu beteiligen und von
der Regierung MaBnahmen zu fordern.

Sehr wirkungsvoll war auch der Aufbau

von zivilgesellschaftlichen Bundnissen

und Netzwerken. Im Jahr 2015 wurde eine
zivilgesellschaftliche Koalition gegrindet, das

philippinische Netzwerk PINSAN (Philippine
Safe Abortion Advocacy Network), das sich
fur die Forderung der Abtreibungsrechte
auf den Philippinen einsetzt. Das
Netzwerk brachte Organisationen aus
unterschiedlichen Bereichen zusammen,
Rechts-, Menschenrechts-, Gesundheits-
und gemeinschaftliche Organisationen,
und veranstaltete Diskussionen in den
Communities, formelle Schulungen und
Workshops, éffentliche Kampagnen

und Medienarbeit - und starkte so

das Bewusstsein fur die schadlichen
Auswirkungen der Abtreibungsgesetze.
Zudem ermoglichte es den Ausbau

der Allianzen und Partnerschaften mit
Angehodrigen der Gesundheitsberufe.

Strategien fir politisches
Engagement

Die Veroffentlichung des CEDAW-
Untersuchungsberichts im Jahr 2015

ebnete den Weg fur die verstarkte
Interessenvertretung in der Politik, die im Jahr
2016 schlieBlich zur Verabschiedung einer
neuen Politik der medizinischen Versorgung
nach einem Schwangerschaftsabbruch fuhrte.

Die NROs begannen einen formlichen
Austausch mit der philippinischen
Frauenkommission, der nationalen
Gleichstellungsbehdrde. Diese setzte sich
daraufhin bei mehreren Regierungsstellen,
darunter das Gesundheitsministerium und
das Nationale Implementierungsteam (NIT),
das fur die Umsetzung des philippinischen
Gesetzes Uber reproduktive Gesundheit
zustandig ist, ein, um diese zum Handeln
zuU bewegen.

Gleichzeitig drangte die Zivilgesellschaft
die Regierung durch bilaterale Gesprache
mit Regierungsvertreter*innen und

dem NIT, eine neue Regelung der
medizinischen Versorgung nach einem
Schwangerschaftsabbruch zu verabschieden.
Im Rahmen von Partnerschaften mit einem
grof3en Krankenhaus konnten parallel

dazu neue Kontakte zur medizinischen
Gemeinschaft geknUpft und in Gesprachen
und Veranstaltungen vermehrt auch
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Angehorige der Gesundheitsberufe fur die
UnterstUtzung der Reformen gewonnen
werden. Ihre Aufforderung an die Regierung,
eine neue Politik der Gesundheitsversorgung
nach dem Schwangerschaftsabbruch

ZU verabschieden, starkten die
ReformbemuUhungen.

Ende 2015 richtete das NIT, eine

fachliche Arbeitsgruppe ein, an der auch
Vertreter*innen der Zivilgesellschaft beteiligt
wurden, die mit der Uberarbeitung der
Regelungen zur medizinischen Versorgung
nach einem Schwangerschaftsabbruch

aus dem Jahr 2000 beauftragt wurde. Die
CEDAW-Untersuchungsempfehlungen und
die WHO-Leitlinien zur Nachsorge nach
einem Schwangerschaftsabbruch waren
dabei wichtige Bezugspunkte.
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Filipino Freethinkers
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1998 wurde in Ruanda der
Schwangerschaftsabbruch legalisiert

in Situationen, in denen eine ernsthafte
Gefahr fur das Leben der schwangeren Frau
besteht. In allen anderen Fallen blieb der
Schwangerschaftsabbruch jedoch illegal.
Der restriktive Charakter des Gesetzes

hatte verheerende Folgen. Die meisten
Frauen, die einen Schwangerschaftsabbruch
benotigten, hatten keinen Anspruch auf
einen legalen Abbruch und mussten daher
auf eine illegale und oftmals unsichere
Schwangerschaftsabbruch zurtckgreifen.
Dies fuhrte zu vermeidbar hohen
Muttersterblichkeits- und -morbiditatsraten,
zudem wurden in Ruanda viele Frauen
wegen eines Schwangerschafts-abbruchs
strafrechtlich verfolgt und inhaftiert.

Konzertierte Bemuhungen um eine
umfassendere Legalisierung des
Schwangerschaftsabbruchs begannen 2009,
und 10 Jahre lang verfolgten Aktivist*innen
vielfaltige Strategien, um eine rechtliche und
politische Reform zu erreichen. In einem
aufgrund der starken Stigmatisierung des
Schwangerschaftsabbruchs eher schwierigen
Umfeld entwickelte sich mit der Zeit eine
Dynamik zugunsten der Reform, und 2012
wurde der Schwangerschaftsabbruch aus
drei weiteren Grunden legalisiert - wenn eine
Gefahr fUr das Leben der Frau besteht, wenn
die Schwangerschaft die Folge eines sexuellen
Ubergriffs ist und wenn die Schwangerschaft
die Folge einer Zwangsheirat ist.

Schwangerschaftsabbruch
legalisiert, wenn das Leben einer
schwangeren Frau gefahrdet ist.

Schwangerschaftsabbruch legalisiert
in Fallen von Gesundheitsgefahrdung,
Vergewaltigung oder Zwangsheirat.

Legalisierung der
Schwangerschaftsabbruch fur alle
schwangeren Minderjahrigen ohne
Angabe von Grunden und Aufhebung
schadlicher Verfahrensvorschriften,
die eine gerichtliche Anordnung der
Schwangerschaftsabbruch erfordern.

Zwar war dies ein Meilenstein, aufgrund
der verfahrensrechtlichen Bestimmungen
musste jedoch nach wie vor jede Person,
die einen Schwangerschaftsabbruch
vornehmen lassen wollte, zunachst eine
richterliche Entscheidung einholen. Dies
stellte ein erhebliches Zugangshindernis
dar und untergrub die positiven
Auswirkungen der Gesetzesreform. In den
folgenden sechs Jahren konzentrierten
sich die Reformbemuhungen daher auf die
Abschaffung der Vorschriften betreffend
die richterliche Entscheidung. Im Jahr 2018



wurden diese aufgehoben. AuBBerdem
wurde der Schwangerschaftsabbruch fur
alle Jugendlichen unter 18 Jahren ohne
Angabe von Grunden legalisiert. Dieses
Ergebnis war ein bedeutender Fortschritt
in den BemUhungen, den Zugang zum
Schwangerschaftsabbruch in Ruanda zu
legalisieren. Die Bemuhungen um die
Gewahrleistung der reproduktiven Rechte
in Ruanda werden fortgesetzt, und eine
breite Koalition von zivilgesellschaft-lichen
Organisationen und Aktivist*innen
arbeitet derzeit gemeinsam daran, die
laufenden rechtlichen und politischen
Reformen voranzutreiben.

Im Jahr 2009 begann in Ruanda eine

kleine Gruppe von zivilgesellschaftlichen
Organisationen und SRGR-Expert*innen,
sich fur eine Reform des auferst restriktiven
Abtreibungsgesetzes einzusetzen. Zunachst
versuchten sie, in einem Klima, in dem
Schwangerschaftsabbruch stark stigmatisiert
war, auf den Schaden aufmerksam zu
machen, der durch die restriktiven Gesetze
verursacht wurde, und eine breitere Basis fur
die Unterstutzung rechtlicher und politischer
Veranderungen durch Akteur*innen der
Zivilgesellschaft aufzubauen.

Verschiedene Formen von Beweismaterial
und Informationen spielten im gesamten
Reformprozess eine wichtige Rolle. Zu Beginn
fUhrten zivilgesellschaftliche Organisationen
wissenschaftliche Untersuchungen durch,
um die Auswirkungen des Verbots zu
erfassen. Im Jahr 2009 veroéffentlichten sie
einen einflussreichen Bericht, in dem die
Aussagen und Erfahrungen der Frauen
ausgewertet wurden. Im darauffolgenden
Jahr wurde ein internationales Gutachten
veroffentlicht, in dem die Anzahl der
unsicheren Abtreibungen in Ruanda auf bis
zu 60 000 pro Jahr geschatzt wurde. Diese
Untersuchungen und Evidenz spielten eine

entscheidende Rolle bei der Feststellung des
Reformbedarfs und bildeten die Grundlage
fur die Interessenvertretung und die
politische Arbeit.

Nach den Reformen von 2012 spielten
Forschung und Evidenz erneut eine zentrale
Rolle, als es darum ging, die negativen
Auswirkungen der Vorschriften betreffend
die fur einen Schwangerschaftsabbruch
erforderliche richterliche

Entscheidung aufzuzeigen.

Die Dokumentation der Zivilgesellschaft
zeigte, dass es fur die meisten Frauen in der
Praxis schwierig bis unmoglich war, sich in
dem Gerichtssystem zurechtzufinden, und
dass sich viele Frauen Uberhaupt nicht bei
den betreffenden Stellen meldeten. Selbst
wenn Frauen das Verfahren befolgten,
war das System oft zu langsam, so dass
die Entscheidungen nicht rechtzeitig
erteilt wurden, um die DurchfUhrung
eines Schwangerschaftsabbruchs im
Rahmen der Gesundheitsversorgung zu
ermoglichen. Diese Forschungsergebnisse
bildeten wiederum einen wichtigen
Bezugspunkt fur die anschlieBende
Lobbyarbeit und dienten als Grundlage fur
die Zusammenarbeit mit internationalen
Menschenrechtsmechanismen.

Zu Beginn der BemUhungen um
gesetzliche und politische Anderungen
waren viele zivilgesellschaftliche
Organisationen und Aktivist*innen
aufgrund der starken Stigmatisierung

des Schwangerschaftsabbruchs zunachst
zurUckhaltend, die Forderungen nach
Reformen zu unterstUtzen. Die Akteur*innen,
die sich fur die Veranderungen einsetzten,
wussten, dass es ohne breite Unterstutzung
fUr Reformen schwierig werden wurde, den
ndétigen politischen Willen herzustellen.

Sie mussten Wege finden, das Thema

so zu formulieren, dass es von einer
breiteren Offentlichkeit unterstitzt und
mitgetragen werden konnte. Also klarten sie



die Offentlichkeit Uber die Auswirkungen
des Gesetzes auf. Sie erklarten, welche
schwerwiegenden Folgen es hatte, dass
Frauen starben, inhaftiert waren oder unter
gesundheitlichen Beeintrachtigungen litten.

Sie gingen auch auf die Zusammenhange
zwischen Schwangerschaftsabbrichen und
anderen Fragen ein, darunter insbesondere
der Zugang zu Familienplanungsangeboten
oder das Thema Schwangerschaft bei
Jugendlichen. Sie verwiesen auf die
Bestimmungen Uber den Zugang zum
Schwangerschaftsabbruch, die im Protokoll
zur Afrikanischen Charta der Menschenrechte
und Rechte der Volker Uber die Rechte

der Frauen in Afrika (bekannt als Maputo-
Protokoll) verankert sind. Sie argumentierten,
dass es nicht richtig ware, sich fur die
Umsetzung aller im Maputo-Protokoll
verankerten Verpflichtungen einzusetzen

— mit Ausnahme der Verpflichtungen

zum Schwangerschaftsabbruch. Im Laufe
der Zeit entstand eine breitere Basis der
UnterstUtzung fur Reformen von Gesetzen
und UmsetzungsmafBnahmen.

Allianzen und die Zusammenarbeit

mit religiésen Organisationen und
FUhrungspersonen erwiesen sich ebenfalls
als wichtig. Da die katholische Kirche
Reformen strikt ablehnte, konzentrierten sich
die Bemuhungen auf die Zusammenarbeit
mit religiésen FUhrungspersonen anderer
Religionen und Kirchen. Viele von ihnen
waren nicht gegen eine Gesetzesreform, sie
wurden die Forderungen nach rechtlichen
und politischen Anderungen zwar nicht
aktiv unterstuUtzen, sich den Reformen

aber auch nicht in den Weg stellen. Als
deutlich wurde, dass es ein breites Spektrum
an religidsen Ansichten zum Thema
Schwangerschaftsabbruch gibt, verloren die
religiosen Argumente, die aus katholischer
Sicht gegen die Reform sprachen, an Gewicht.
Dies wiederum hatte grof3en Einfluss auf

die politischen Entscheidungstrager*innen,
die erkannten, dass sie mit deutlich weniger
Widerstand seitens der religidsen Gruppen
rechnen mussten, als sie befUrchtet hatten.

Zu dieser Zeit war die Regierung Ruandas
sehr darum bemuht, sich auf der
internationalen Ebene einen guten Ruf zu
verschaffen, und hatte sich nachdrucklich und
sichtbar zur Férderung der Gleichstellung
verpflichtet. Internationales Engagement
und Interessenvertretung waren daher
wichtige Eckpfeiler der ReformbemUhungen.
Als eine SchlUsselstrategie erwies

sich dabei die Geltendmachung der
Verpflichtungen, die Ruanda im Rahmen

des Maputo-Protokolls eingegangen ist.

Als Vertragspartei des Maputo-Protokolls
musste sich Ruanda regelmafig vor der
Afrikanischen Menschenrechtskommission
verantworten, und die Zivilgesellschaft
erwirkte nachdrlckliche Empfehlungen der
Kommission fur die notwendigen Reformen.
Auch die regelmaBigen Uberpriufungen
durch den Ausschuss fur die Beseitigung

der Diskriminierung der Frau hatten eine
hohe Prioritat. Nach den eindeutigen
Empfehlungen des Ausschusses verpflichtete
sich die Regierung, die notwendigen
Reformen durchzufuhren.

Eine zentrale Saule der
Reformbemuhungen waren der
kontinuierliche Kontakt und Austausch
mit Entscheidungstrager*innen. Wichtige
MafBnahmen waren insbesondere
bilaterale Treffen, die Bereitstellung

von Informationsmaterial sowie
Einreichungen und Prasentationen bei
parlamentarischen Anhérungen.

AuBerdem war es wichtig, Fachleute aus dem
Gesundheitswesen zu mobilisieren, die bereit
waren, sich fUr Veranderungen in Gesetzen
und UmsetzungsmalBnahmen einzusetzen.
Aufgrund ihrer Fahigkeit, medizinische

und oéffentliche Gesundheitsperspektiven
zum Thema Schwangerschaftsabbruch

zu liefern wurden sie als legitime und
glaubwurdige Quellen von Fachwissen
wahrgenommen. Sie konnten einflussreiche
Antworten auf sachliche Fragen geben und
Falschinformationen ausraumen.



DarUber hinaus war es hilfreich, politischen
Entscheidungstrager*innen Informationen
Uber Rechtsvergleiche an die Hand

zu geben und Gelegenheiten fur den
Austausch mit Entscheidungstrager*innen
und Expert*innen aus Nachbarlandern,

in denen Abtreibungsrechtsreformen
bereits stattgefunden hatten, zu schaffen.
Die Gesprache und Begegnungen mit
Parlaments- und Regierungsmitgliedern
aus diesen Landern konnten ein Umdenken
bei den Politiker*innen bewirken und sie
vergewissern, dass eine Gesetzesreform
tatsachlich maglich ist, da sie in anderen
Landern und in einem ahnlichen Kontext
bereits durchgefuhrt wurde.

Bei den BemUhungen, den politischen Willen
fUr die Reform zu starken, war die Einbindung
der Medien stets von zentraler Bedeutung,
wenn auch eine Herausforderung.

Es war wichtig, Journalist*innen und
Medienorganisationen fUr das Thema

zu sensibilisieren - trotz des insgesamt
feindseligen Klimas und der Tatsache,

dass eine Reihe von Medienkanalen sich
gegen die Reform positionierten. Im Laufe
der Zeit gelang es, Einfluss zu nehmen auf
die Berichterstattung in den Medien. Eine
wichtige Rolle spielten dabei die Aussagen
und personlichen Geschichten von Frauen,
die von den schadlichen Auswirkungen des
Gesetzes in besonderem Mal3e betroffen
waren, insbesondere der Frauen, die

wegen eines Schwangerschaftsabbruchs
verurteilt und inhaftiert wurden. Um den
Akteur*innen aus der Zivilgesellschaft eine
wirksame Kommunikation mit den Medien
zU erleichtern, erstellten die Aktivist*innen
ein ,Handbuch" mit den von Journalist*innen
besonders haufig gestellten Fragen und

den von Reformgegner*innen besonders
haufig vorgebrachten Argumenten. Das
Handbuch lieferte wirksame Antworten

und Argumente und wurde damit fur die
zivilgesellschaftlichen Akteur*innen zu einem
wichtigen Hilfsmittel in ihren BemUhungen,
die Medien fur ihr Anliegen zu gewinnen.
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